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INTRODUZIONE 


Siccome  per  ben  due  volte  onorato 
mi  vidi  di  sovrana  approvazione  pei  due 
P,  'o  spetti  Gli  nici  che  negli  scorsi  anni 
ho  compilati , e ritenendo  già  d’  aver 
fetta  cosa  piacevole  non  solo  agdi  Allie- 
vi di  questo  celebrato  Istituto  Clinico ? 
ma  a tutti  que’  Medici  ancora,  che  alla 
sentenza  del  grande  Baglivi  Ars  me- 
dica est  tota  in  observationibus  (i) 
gelosamente  s’ affidano  ; cosi  con  meno 
di  teina  offro  al  Pubblico  per  la  terza 
volta  questa  mìa  fatica.  Ed  anzi  con 
alquanto  di  coraggio  a tal  opra  m:  ac- 
cingo, mentre  e le  malattie  che  forma- 
rono il  complesso  delle  Cliniche  Istru- 
zioni quivi  date  al  letto  degl’ infermi  dal 
Sig.  Consigliere  e Professore  Brera,  e i 
risultamenti , che  per  le  perspicaci  sue 


(i)  Op.  omnia  medico-praclica  et  anatomica.  Yen.  1716. 


cure  se  ne  conseguiremo  un  complesso 
compongono  di  osservazioni  delia  più 
grande  importanza  per  i coltivatori  della 
Clinica  Medicina.  Di  fatto  oltre  le  spe- 
ranze coi  nuovi  preparati  delle  chine 
nelle  febbri  iposteniche,  soprattutto  in- 
termittenti, felicemente  eseguite;  oltre 
molte  febbri  gastrico- nervose  , gastro- 
biliose , e nervose  primarie  eziandio , 
tutte  gravissime,  in  quest’anno  felice- 
mente trattate;  oltre  vari  esantemi,  ab- 
benché  non  scevri  di  ferocia,  condotti 
al  termine  più  fortunato;  oltre  tant5 altre 
affezioni  gravissime  col  migliore  suc- 
cesso combattute  e debellate;  tre  casi 
interessantissimi  non  solo  , ma  oserei 
anche  dire  affatto  nuovi,  formarono  il 
soggetto  del  pubblico  insegnamento,  e 
in  pari  tempo  di  particolare  curiosità. 
E "come  non  dovevano  riuscire  grande- 
mente istruttivi,  e destare  ad  un  punto 
la  curiosila  que’  morbi,  che  affettare  os- 
servammo le  due  sorelle  Melchiori  della 
provincia  dei  Friuli,  ed  una  contadina 
del  suolo  padovano,  se  le  prime  facen- 


dole  il  loro  male  credere  ossesse,  de- 
terminarono la  saggezza  somma  dell’ Ec- 
celso L II.  Governo  di  affidarle  al  no» 
stro  Istituto  Clinico , ove  ricuperarono 
quella  salute  che  da  molti  anni  aveano 
perduta,  e che  tuttora  godono  (i);  e 
se  l’ altra  ora  venendo  ritenuta  per  gra- 
vida, ora  per  ascitica,  ora  per  timpani- 
tica,  ora  per  alcun  che  altro  di  simile 
arrivò  a far  unire  in  dotta  consultazio- 
ne presso  di  noi  buona  copia  di  quei 
colti  ed  illustri  Professori  e Medici,  che 
onorano  e questa  I.  R.  Università  e le 
Patavine  contrade? 

Mi  lusingo  quindi,  che  gli  egregi  Al- 
lievi Clinici  ed  i valenti  cultori  delle 
mediche  dottrine  non  vorranno  defrau- 
darmi anche  per  'questa  volta  di  quella 
benevolenza  che  mi  attestarono  in  pas- 
sato . Mi  chiamerò  ben  fortunato  se 
svolgendo  questo  scritto  sembrerà  agli 
stessi  non  essere  stata  del  tutto  inutile 
r opera  mia. 

iWl'VM'Wl'W»  WWWW» 

CO  Veci,  l’Appendice. 


COSTITUZIONE 


MORBOSA 

dell'anno  clinico  I 82 1-1822. 


n 

JLJbd  quindici  del  mese  di  Ottobre  fino  al  prin- 
cipio del  Marzo  1822  scarso  fu  il  numero  degli 
ammalati  che  allo  Spedale  si  presentarono,  e quin- 
di dei  morbi  eh’  ebbimo  a trattare  nel  Clinico 
Istituto . In  un  tale  spazio  di  tempo  nessuna  for- 
ma morbosa  ci  si  offerse  di  predominante,  ma  ora 
l una,  ora  l’altra  andavasi  raramente  e senza  vio- 
lenza manifestando  ; e tutto  al  più  si  può  dire , 
che  la  flogistica  abbia  sopravvanzato  d’  alcun  poco 
le  altre.  La  beila  e a noi  ridente  stagione,  quasi, 
sempre  di  luce  e non  di  nubi  adorna,  e da  fred- 
do assai  blando  continuamente  accompagnata,  sem- 
bra per  certo  avere  del  tutto  influito  al  giusto 
equilibrio  del  nostro  organismo , e alla  scarsezza 
quindi  dei  morbi . 

Ma  allorché  si  fè  oltre  alcun  poco  il  mese  di 
Marzo  le  felibri  gastrico-biliose  com 
piche  flogosi , e ben  di  frequente  tendenti  pure 
e trasmigranti  eziandio  in  assolute  nervose,  comin- 
ciarono a grandemente  prevalere , nè  il  loro  do- 
minio rimase  tosto  rintuzzato , chè  anco  al  decli- 
nare dell’Aprile  vigeva  rigoglioso,  non  limitandosi 
anzi  alle  accennate  complicazioni  e tendenze , ma 
di  fomite  ancora  servendo  ad  eruzioni  cutanee , 
informi  però,  miste  e dirò  anzi  spurie,  e solo  da 
lungi  somiglianti  all’  esantema  migliare  e scarlatti- 


plicantisi  a lo- 


I 4 SAGGIO  CLINICO 

no . Tanta  si  fu  in  fatti  la  forza , con  cui  signo- 
reggiarono tali  specie  di  miste  affezioni,  che  p.  e. 
di  malattie  infiammatorie  una  sola  ne  avemmo  di 
legittima,  la  quale  per  verità  lo  fu  a segno  da 
richiedere  per  ben  dodici  salassi,  onde  giungere 
a perfetta  risoluzione . 

Le  sembianze  delle  indicate  informi  eruzioni  a 
peculiari  esantemi  ci  posero  incontanente  a sospet- 
to , che  foriere  fossero  di  altri  esantemi  veri  e 
primarj , e che  essenzialmente  dai  medesimi  trai* 
appunto  ne  potessero  F origine . Dal  nascere  in 
fatti  dal  Maggio  sino  alia  metà  dell’ Agosto  forme 
esantematiche  diverse  : queste  diedero  campo  alla 
nostra  osservazione , dappoiché  vedemmo  svilup- 
parsi e delle  febbri  scarlattine,  e delle  febbri  pe- 
tecchiali , e dei  morbilli , e dei  tifi  ancora  con 
petecchiale  eruzione . Durante  però  una  tal  epoca 
le  malattie  esantematiche  non  furono  le  soie;  che 
d’altra  natura  pure  ne  insorsero.  Le  affezioni  cioè 
gastro  - enteriche  tanto  febbrili,  come  apiretiche, 
non  che  a quando  a quando  alcune  febbri  di  lan- 
guore fecero  mostra  di  se . 

Di  tal  tempra  si  fu  quest’  anno  F indole  della 
morbosa  costituzione , la  quale  se  in  generale  serve 
a far  conoscere,  che  non  fu  apportatrice,  fra  noi 
almeno , nè  di  schiera  lunga  di  malattie , nè  di 
morti,  vale  anche  a confermare  che  per  essa  Svol- 
gere in  noi  si  possono  certi  dati  morbi , da  cui 
abbiano  poscia  e germe  e sviluppo  peculiari  prin- 
cipi contagiosi  e le  successive  affezioni,  e che  per 
conseguenza  in  noi  dietro  pervertimenti  bensì  sco- 
ile scuoti  , ma  dai  fatti  resi  però  innegabili , aver 
ponno  i contagi  la  primitiva  lor  culla,  senza  gire 
mai  sempre  a rintracciarne  1 assoluta  e primaria 
esistenza  nell’  aria  , nell’  acqua , nei  cibi  ec. 


SERIE  ORDINATA 


DELLE 

MALATTIE  RICEVUTE  E TRATTATE 


Ordine  I. 

Febbri  e piressie . 


Dopo  che  per  ben  più  di  due  lustri  yassi 
ogni  anno  compiendo  un  siffatto  lavoro  sarà  al 
certo  ritenuto  per  inutile  il  far  precedere  all’  espo- 
sizione delle  malattie  appartenenti  a quest'  ordine 
un  cenno  sfuggevole  sulla  denominazione  e sul- 
F essenza  loro  ; ma  egli  non  è mai  da  passare  in 
silenzio  o da  ommettere  di  far  risovvenire  alla 
memoria  certi  punti  di  convenzione , allorché  o 
essendo  già  stati  dimenticati,  o non  per  anco  co- 
nosciuti , indur  possono  un  qualche  equivoco  o 
dubbieià.  Lo  si  ripeta  adunque  per  qualcheduno, 
e lo  si  dica  per  sempre  anche  di  presente , che 
del  nome  semplice  di  febbri  ci  piacque  d’ insi- 
gnire quelle  febbrili  affezioni,  la  di  cui  natura  sta 
essenzialmente  riposta  in  uno  stato  di  languore , 
in  una  diminuzione  di  forze  vitali,  in  un  torpore 
dei  moti  organici,  nell’ atonica  condizione  dell’a- 
nimale economia , nel  difetto  d’ eccitamento,  nella 
diminuzione  di  proporzioni  dinamiche , nella  dia- 
tesi ipostenica , nella  diatesi  di  controstiniolo , o 
in  qualunque  altra  cosa  mai  si  voglia  di  cousimi- 
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le;  che  col  nome  di  piressie  appellammo  quei 
morbi  febbrili , che  da  condizioni  affatto  opposte 
alle  or  ora  indicate  F essenza  loro  derivano  ; che, 
onde  distinguere  poi  dalle  vere  febbri  quelle  che 
noi  chiamiamo  d’irritazione,  d’eccitamento  cioè  e 
di  misto  organico  nè  accresciuto , nè  diminuito , 
ma  perturbato , ma  alterato , denominate  appunto 
le  abbiamo  febbri  irritative;  e che  per  ultimo 
allora  quando  diciamo  febbri  intermittenti  legitti- 
me, quelle  voglionsi  intendere  che  assolutamente 
di  sostanze  accessifughe  e toniche  abbisognano , 
e che  vestono  quindi  quella  natura , che  a torto 
venne  dagli  antichi  creduta  intrattenere  tutti  i mor- 
bi febbrili  d’ intermittenza . E con  assai  di  ragione 
si  può  dire  a torto,  giacché  F intermittenza  feb- 
brile può  essere  anche  propria  non  solo  dei  mor- 
bi irritativi , ma  degl’  infiammatorj  eziandio  . Og- 
gidì in  fatti  non  havvi  se  non  se  qualche  medico 
per  intiero  ignobile,  che  gelosamente  voglia  sem- 
pre attenersi  al  canone  falsamente  stabilito  ; Ubi 
intennis  sio  3 ibi  china . 

Delle  febbri  intermittenti  legittime  semplici 

e complicate. 

ÀI  numero  di  diciassette  montarono  le  febbri 
intermittenti  legittime , nove  delle  quali  si  videro 
di  tipo  quotidiano,  quattro  di  tipo  doppio  terzana- 
no , due  di  tipo  terzanano  semplice  ; e altre  due 
per  ultimo  F andamento  seguirono  delle  quartane, 
ma  l una  delle  quartane  semplici,  e l’altra  quello 
non  frequente  delle  quartane  doppie.  Varie  altre 
febbri  legittime  avemmo  pure  oltre  di  queste,  ma 
siccome  tennero  dietro  o si  complicarono  ad  af- 
fezioni, delle  quali  si  terrà  discorso  negli  Ordini 
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susseguenti  ? e qui  non  s’intende  parlare  che  di 
quelle  che  furon  tali  sin  dal  primo  momento  che 
cominciarono  a formar  soggetto  delle  nostre  osser- 
vazioni , così  se  ne  farà  cenno  in  appresso . 

Fra  queste  diciassette  legittime  dieci  si  mostra- 
rono scevre  da  qualunque  complicazione , e sette 
andarono  accompagnate  da  gastricismo,  per  cui  si 
fece  prima  uso  dell’ emetico,  o di  qualche  pozione 
purgativa,  onde  poi  trattarle  cogli  stessi  sussidj  delle 
frtre  che  senza  complicazioni  ci  si  offrirono.  E sul 
conto  della  gastrica  associazione  in  siffatte  febbri 
(e  quello  che  si  dice  rispetto  al  gastricismo  lo  si 
ritenga  pure  per  qualunque  altro  morbo  che  si 
possa  ad  esso  congiungere)  non  sempre  suolsi  da 
noi  agire  di  tal  foggia.  Allorché  in  fatti  dietro 
l’attento  esame  dell’abito  individuale,  dietro  le 
rigorose  indagini  sulle  pregresse  cagioni,  e dietro 
E esatta  contemplazione  dell’andamento  morboso  e 
della  forma  febbrile,  d’ ordinario  sin  dapprima  esi- 
stente e piu  pronunziata  di  quella  del  fomite  gas- 
trico, il  quale  per  altro  non  mancar  debbe  anche 
al  punto  dell’  intermittenza,  altrimenti  non  sarebbe 
neppure  complicazione  , ma  sintonia  soltanto  ; al- 
lorché , ripeto,  dietro  tutto  ciò  resi  certi  noi  sia- 
mo trattarsi  di  vera  complicazione  gastrica,  e non 
già  di  primario  gastricismo,  e non  già  di  sintonia, 
la  principale  nostra  attenzione  si  è quella  di  ben 
calcolare  Y infermo  nel  complesso  delle  sue  forze. 
Così  se  desse , quantunque  minori  del  naturale , 
hanno  pur  anco  alcun  poco  di  sussistenza,  si  opera 
come  di  sopra  s’ accennò  ; cioè  a dire  togìiesi 
prima  il  gastricismo , indi  la  febbre , e ciò  affin- 
chè depurate  le  vie  gastro-enteriche , ridotto  a 
semplice  il  morbo  primario  venga  con  più  di  fa- 
cilità e di  energia  l’ azione  sentita  delle  sostanze 
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febbrifughe , e resa  quindi  la  cura  durevolmente 
perfetta . Per  un  siffatto  metodo  d’ operare  non  si 
vorrà,  mi  penso,  ritenere  che  di  nascosto  nell’  o- 
pmione  entriamo  di  quelli  che  d’indole  iperstemca 
le  febbri  pure  ammettono  da  noi  dette  legittime , 
e così  di  natura  invece  deprimente  la  china-china 
e le  sostanze  che  in  virtù  1’  assomigliano  ; mentre 
noi  anzi  portiamo  parere  del  tutto  opposto.  1 sus- 
sidj  per  verità  che  in  consimili  casi  sogliamo  ado- 
perare innanzi  dei  febbrifughi,  sono  per  se  stessi 
debilitanti,  anzi  che  no  ; ma  ad  altro  oggetto  non 
vengono  da  noi  prescritti  se  non  se  per  lo  già 
indicato  ; e con  sempre  più  di  ragione,  mentre  se 
si  ponga  a bilancia  l’oppressione  delle  forze  dalla 
morbosa  complicazione  suscitata  coll’  abbattimento 
dai  rimedj  vomitivi  o catartici  indotto,  forse  forse 
starà  per  preponderare  la  prima . Allora  quando 
poi  trattasi  d’un  individuo  sommamente  iposteniz- 
zato,  e che  il  grado  della  febbre  non  ammette 
remora  alcuna,  si  dà  ben  tosto  mano  agli  ecci- 
tanti. febbrifughi,  onde  senz’altro  ritardo  rianimare 
alquanto  la  depressa  vitalità,  e porre  un  qualche 
riparo  alia  minaccia  d’ un  totale  deperimento . In 
tal  guisa  se  le  forze  medicatimi  della  natura  cor- 
rispondono a quanto  si  fanno  a tentare  i rimedj , 
e il  rintuzzato  eccitamento  vassi  mano  mano  sol- 
levando, si  rimette  eziandio  di  pari  passo  il  quasi 
abolito  vigore  delle  vie  digerenti,  e così  nell’e- 
quilibrarsi  queste , vengono  il  più  delle  volte  ad 
espellersi  da  esse  le  potenze  irritanti . E se  la  ri- 
svegliatasi energia  del  tubo  gaslro -enterico  atta  non 
divenga  a questa  salutare  operazione,  troncata  che 
sia  la  febbre , o per  lo  manco  di  gran  lunga  di- 
minuita, si  suole  prescrivere  alcun  clistere  emol- 
liente o purgante,  ovvero  anche  amministrare  delle 
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tinture  rabarbarate  con  qualche  acqua  aromatica , 
o col  decotto  stesso  della  corteccia  febbrifuga . 

Per  quello  poi  ri  sguarda  il  restante  e generale 
metodo  di  cura  in  siffatte  febbri  tenuto,  riesce 
esso  ad  ognuno  patente  qualora  richiamar  voglia 
alla  memoria  la  già  indicata  essenza  delle  mede- 
sime . E siccome  F abbiamo  veduta  riposta  in  uno 
stato  peculiare , ma  generalmente  di  languore,  così 
la  primaria  indicazione  da  noi  soddisfatta  debbe 
esser  stata  quella  d’agire  specificamente  contro  la 
forza  accessionale  e di  rianimare  alquanto  la  vita- 
lità  e la  vegetazione . Resi  noi  adunque  certi,  ol- 
tre della  precedenza  di  debilitanti  potenze , della 
forma  morbosa,  dal  freddo  cioè  che  incomincian- 
do a brividi  perveniva  quasi  sempre  con  piu.  o 
meno  lunga  durala  al  rigore,  dal  caldo  che  d or- 
dinario o era  parziale,  o non  intenso  e durevole, 
dal  dolore  di  capo  infestante  l’occipite,  dal  polso 
facile  ad  essere  compresso  anche  sotto  io  stadio 
del  calore,  dal  terminare  F accesso  con  profuso  e 
generale  sudore  in  un  con  orine  torbide  e sedi- 
mentose ; fatti  noi , dico , da  tale  apparato  feno- 
inenologico  più  che  sicuri  essere  F indole  della 
febbre  assolutamente  legittima , demmo  piglio  a! 
regime  febbrifugo  ed  eccitante.  E se  negli  scorsi 
anni  per  la  cura  delle  intermittenti  legittime  le 
acque  aromatiche , gli  eteri  ed  altre  analoghe  so- 
stanze; se  la  china-china,  le  sue  decozioni,  i suoi 
estratti,  i suoi  succedanei  ec.  si  mostrarono  uti- 
lissimi a fugarne  per  intiero  gli  accessi  ; in  que- 
st’anno  i novelli  solfati  di  cinchonina,  e chinina 
soprattutto  subentrarono  con  onore  nel  posto  di 
quelli , e ad  oggetto  solo  di  risparmio  nella  con- 
valescenza semplicemente  le  decozioni  amare  ven- 
nero loro  sostituite . 
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Così  non  è di  passaggio  da  tacersi  che  tali  sol- 
fati spiegarono  pure  salutari  effetti  nelle  altre  le- 
gittime, o che  susseguirono  le  febbri  gastriche,  ga- 
strico-verminose  e splancniche , o che  insorsero 
nella  convalescenza  di  affezioni  catarrali,  o che  si 
mostrarono  compagne  ad  altri  morbi,  come  a si- 
fil  ide  e ad  aneurismatica  affezione.  E V aversi  una 
febbre  legittima  a quest’ ultimo  morbo  associata  in- 
dili1 punto  non  deve  di  meraviglia,  qualora  si  vo- 
glia riflettere  che  per  esso  alterata  già  rimaneva 
la  forza  projettile  del  cuore  e delle  arterie,  non 
giustamente  andava  ad  essere  diffusa  per  le  diverse 
parti  del  corpo  la  massa  sanguigna,  non  a dovere 
effettuate  restavano  le  secrezioni,  la  nutrizione,  le 
escrezioni , imperfettamente  eseguito  veniva  il  su- 
blime processo  di  sanguificazione,  e s’  esercitavano 
impressioni  senza  dubbio  preternaturali  nell'intero 
sistema  dei  nervi . Ma  tal  febbre  di  forma  e di 
natura  assolutamente  legittima,  alla  guisa  stessa  suc- 
cesse nell’  aneurismatica  condizione  , che  alcune 
volte  dietro  processi  flogistici  hanno  sviluppo  de- 
gli spasmi , delle  convulsioni , delle  febbri  perni- 
ciose ec. , malattie  che  in  altre  circostanze  hanno 
luogo  per  cause  di  nessun  rapporto  colla  flogosi, 
e che  non  insorgono  già  per  la  condizione  ste- 
niea,  ma  bensì  o per  l’impressione  disaffme,  mo- 
lesta , ed  anco  dolorosa , che  va  ad  esser  eserci- 
tata sui  nervi,  oppur  anche  per  quello  stato  d’ab- 
battimento  o d’ incipiente  paralisi , che  può  tener 
dietro  al  soverchio  e continuato  eretismo  di  un 
qualche  viscere . 

Ma  onde  non  andar  lungi  dalle  cose  spettanti 
da  vicino  al  trattamento  delle  legittime  intermit- 
tenti, e ben  più  opportune  a far  conoscere  l’in- 
dole dei  novelli  preparati  delle  chine , così  di 
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questi  e di  quello  mi  farò  tosto  a ragionare . Sic- 
come però  un  allievo  egregio  della  nostra  Scuola, 
il  sig.  Elia  dott.  Morpurgo , raccogliendo  oltre  le 
nostre  le  sperienze  di  molti  altri  con  tali  farmaci 
istituite,  si  trattenne  a lungo  su  d’esso,  e n’e- 
stese anzi  una  pregievole  Memoria  (i);  così,  seb- 
bene gl’ indicati  solfati  recente  contino  la  loro  sco- 
perta , e per  la  prima  volta  sieno  stati  posti  ad 
opra  nel  nostro  Istituto,  non  lungamente  m’esten- 
derò a far  parola  sulle  virtù  dei  medesimi , sulla 
loro  prontezza  nell’  agire  e sui  risultamenti , che 
se  ne  raccolsero . 

Virtù  dei  solfati  di  chinina  e di 
cinchonina . 

Pegli  effetti  ottenuti  da  tali  preparati  sono  di 
già  molti  Pratici  fra  di  loro  convenuti , che  per 
certo  si  possono , anzi  si  deggiono  sostituire  alle 
chine  tutte,  ed  alle  sostanze  ancora  d’ azione  ana- 
loga considerate . Di  fatto , senza  fermarmi  a vo- 
ler pure  indagare  e stabilire  il  come  ed  il  perchè 
questi  farmaci  generosi  esercitano  le  salutari  loro 
facoltà,  pei  successi  da  essi  ottenuti,  e da  noi 
osservati,  puossi  affermare  col  più  della  certezza, 
che  quasi  sotto  d’ ogni  aspetto  posseggono  al  pari 
delle  chine-chine  la  sublime  e peculiare  forza  ae- 
cessifuga,  togliendo  cosi  le  febbri  intermittenti  le- 
gittime ed  altie  affezioni  ancora  di  periodo,  nel 
mentre  poi  che  a sufficienza  godono  anche  del  po- 
tere d’ eccitare  la  forza  vitale , e d’esaltare  alquan- 
to la  vegetazione . E se  dissi  di  non  volere  nep» 
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(i)  Sulle  virtù  mediche  dei  nuovi  preparati  di  chinai 
Padova  1822,. 
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pure  rintracciare  la  maniera  e la  causa,  per  cui  i 
solfati  in  questione  operano  nella  guisa  indicata  ; 
così  molto  meno  all’  inutile  sforzo  m’ accingerò 
d’ innoltrarmi  a fissare  le  circostanze,  dalle  quali 
dipendono  sì  le  febbri  intermittenti  legittime,  e altre 
affezioni  periodiche , come  la  forza  plastica  della 
materia  organica  e la  tendenza  alla  coesione  ; da 
poiché  una  siffatta  impresa  tentando , andrei  per 
certo  ad  urtare  in  iseogìi,  che  speranza  alcuna  non 
lasciano  di  superarli.  Per  la  qual  cosa,  onde  ra- 
gionare sulle  virtù  di  tali  solfati , e darne  a co- 
noscere la  prontezza  d’ azione  e i resultati  loro , 
ai  soli  effetti , come  accennai , io  m7  atterrò  , che 
dietro  la  loro  amministrazione  ci  toccò  d’osser- 
vare. Ad  altro  in  fatti  non  sembrami  meglio  rap- 
pigliarsi, mentre  esistono  in  noi  non  una,  ma  più 
forze,  sotto  il  nome  generico  conosciute  di  vita- 


regolano 


ed  operano  quanto  noi  nè 

discopri- 


lilà , le  quali 

conosciamo , ne  giungeremo  giammai  a 
re  ; e dall’  altra  banda  volendo  pure  penetrare  e 
questi  e quei  segreti  della  natura,  uomini  della 
più  fina  osservazione , pensatori  grandi , ingegni 
sublimi  non  fecero  che  andar  discordi  fra  di  loro, 
ed  accendere  sempre  più  le  gare  ed  i litigi,  che 
ingombrano  tuttora  la  scienza  medica , come  dai 
seguenti  cenni  in  proposito  riesce  ben  facile  di 
rilevare . 

Da  alcuni  in  fatti , lasciando  anche  i tempi  a 
noi  più  lontani,  si  spiegò  l’ azione  dei  febbrifughi 
e dei  corroboranti  dal  loro  stimolo  permanente  ed 
aumentante  F eccitamento  ; e da  altri  invece  s’a- 
vevano già  ritenuti  per  soli  tonici , astringenti  e 
febbrifughi  quei  rimedj,  che  eminentemente  amari 
ed  astringenti  sentire  si  faceano  sulla  lingua.  Ben 
tosto  però  sursero  dei  Farmacologi,  i quali  amine 
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tendo  per  toniche  e febbrifughe  tutte  quelle  po- 
tenze, che  valgono  a rianimare  la  tonicità  o con- 
trattilità latente , quel  peculiare  moto  cioè  che  in 
ispeciale  maniera  va  agitando  le  parti  tulle  del  no- 
stro organismo,  s?  opposero  all  opinione  degli  uni 
e degli  altri.  E come,  viene  soggiunto,  non  havvi 
alcuno  che  possa  negale  essere  tali  i tonici,  men- 
tre si  hanno  dei  vantaggi  analoghi  a quelli  dei 
tonici  presi  per  bocca  da  un  esercizio  moderato , 
da  un’  aria  pura,  da  grate  ricreazioni  deilo  spirito, 
lasciando  da  parte  i cibi  gelatinosi , e tanti  altri 
alimenti  che  sommamente  ristorano  ; così  non  sarà 
mai  da  ritenere  per  assoluto  che  le  sostanze  d’as- 
sai amare  e molto  astringenti  pella  superficie  della 
lingua,  sieno  le  sole  toniche,  astringenti  e febbri- 
fughe, dappoiché  ne  esistono  di  quelle  che  sono 
poco  amare  al  palato  , e grandemente  toniche , e 
così  se  ne  danno  delie  altre  che  senza  destare 
verun  senso  di  costrizione  in  sulla  lingua,  o uno 
leggerissimo,  riescono  grandemente  astringenti  pel 
tubo  gastro-enterico,  e per  altri  visceri  ancora  del 
nostro  organismo . Così  del  pari , si  prosegue , fa 
grande  meraviglia , che  Autori  molto  raccomanda- 
bili non  abbiano  attribuita  la  virtù  tonica  che  alle 
sostanze  amare  ed  astringenti,  dappoiché  ella  non 
si  può  negare  alle  aromatiche , alle  spiritose  ce* 
A buon  dritto  quindi  il  chiarissimo  Hartmann  (i) 
classificò  i rimedj  corroboranti  in  amari , in  ama- 
ro-aromatici , in  astringenti , in  amaro-astringenti , 
in  amaro  - astringenti  eterei,  in  amaro -astringenti 
mucillaginosi,  in  cinconacei,  in  marziali  ec.  Così 
egli  attribuì  la  facoltà  dei  corroboranti  amari  al 
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(i)  Pbarmacologia  ec. 
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solo  principio  estrattivo  amaro  ; quella  degli  amari 
aromatici  a tal  materia  estrattiva  parimente , ma 
unita  ad  un  olio  etereo  ; quella  dei  corroboranti 
astringenti  alia  presenza  del  tannino,  a cui  per  lo 
più  sta  unito  l’acido  gallico  ; quella  degli  amari 
astringenti  al  principio  estrattivo  amaro  ed  al  tan- 
nino quella  degli  amaro-astringenti  eterei  a tali 
due  principi  e ad  un  olio  etereo  ; quella  degli 
amaro-astringenti  mucillaginosi  ai  detti  due  prin- 
cipi e ad  una  mucillagine  ; quella  finalmente  dei 
cinconacei  alla  materia  chinacea  ed  all’acido  chi- 
nico,  fona  che  sta  di  mezzo  tra  il  principio  estrat- 
tivo amaro  e la  resina , e V altro  che  sta  quasi 
sempre  unito  alla  calce , con  cui  offre  il  sale  di 
china  ec.  Questo  Patologo  spingendo  ben  oltre  le 
sue  indugi  ni  non  dubita  d’affermare,  che  l’indole 
plastica  della  materia  organica , e la  sua  maggior 
propensione  al  coagulo  avente  per  conseguenza  il 
vigore  dei  solidi  e deli’ intiero  processo  vitale  veg- 
gionsi  fatte  più  energiche  ove  prevale  il  principio 
flogistico  sotto  forma  di  carbonio , d’ idrogeno  , 
d’azoto,  e che  nasce  al  contrario  ove  prevale  la 
forza  dell’ossigeno,  mentre  si  sa  che  la  materia 
del  nostro  organismo  tanto  più  si  discioglie,  quan- 
to più  si  svolgono  in  essa  ossidi  ed  acidi . Io  se, 
continua  egli,  non  puossi  negare  che  l’ossidazio- 
ne favorisca  il  coagulo  degli  umori  plastici , non 
ne  deve  venire  per  questo,  che  l’ ossigeno  sia  il 
vero  principio  della  susseguente  solidità , poiché 
egli  è un  fatto  costante  che  si  trovano  più  ossidi 
nella  parte  fluida  d’  un  liquido  di  quello  che  nella 
sua  parte  solidescente , nella  quale  anzi  predomi- 
nano le  sostanze  flogistiche.  Siffatti  pensamenti  per 
altro , che  saran  forse  i più  giusti , si  veggiono 
opposti  a quelli  d’ altri  uomini  del  pari  celebra» 
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fissimi  (i),  dando  questi  la  facoltà  contrattiva  alle 
sostanze  grandemente  ricche  d’  ossigeno,  ed  il  po- 
tere espansivo  alle  potenze  che  abbondevoli  sono 
di  principi  infiammabili . E qui  finalmente  non  è 
da  passarsi  in  silenzio,  che  negli  ultimi  scritti  sui 
nuovi  preparati  delle  chine  ( dopo  aver  trovato 
esposto  che  un  numero  sufficiente  di  osservazioni 
hanno  condotto  a considerare  gli  alcali  china  e 
cinchonina , come  quelli  che  posseggono  le  pro- 
prietà mediche  delle  chine,  e che  per  conseguenza 
sono  capaci  di  sostituirle  in  tutti  i casi  (2)  ) rin- 
vi cosi  affermato  che  tali  alcali  e i sali  corrispon- 
denti , siccome  trovatisi  liberi  dal  tannino  e dalia 
materia  legnosa  in  gran  copia  esistenti  nella  com- 
posizione delle  chine,  nel  produrre  gli  stessi  salu- 
tari effetti  di  queste  vanno  esenti  da  quegli  scon- 
certi che  sogliono  tener  dietro  al  loro  uso,  allor- 
ché si  amministrano  in  sostanza,  o sotto  qualche- 
duna delle  già  note  preparazioni  ; ragion  per  cui 
puossi  a tutto  diritto  pensare,  che  il  tannino  e la 
materia  legnosa,  oltre  di  non  avere  alcuna  azione, 
sieno  la  principale , anzi  V unica  sorgente  degli 
accennali  sconcerti  (3) . I solfati  quindi  di  chinina 
e di  cinchonina,  si  soggiunge,  e per  un  tale  mo- 
tivo e per  la  piccola  quantità  sotto  cui  si  ammi- 
nistrano , non  che  per  essere  ben  solubili  senza 
che  lo  stomaco  degl’  infermi  lì  ponga  a chimica 
analisi , e vada  così  in  traccia  del  principio  feb- 
brifugo , come  deve  fare  venendo  in  esso  intro- 
dotta la  corteccia  peruviana,  nè  aggravano,  nè  ir- 

-WWV» 

(i)  Lenhossék , Physiologia  medie  in  alis  ; Pest.  i B i B- 

(a)  jìlagendie , formulario  per  la  preparazione  e l'uso 
di  molti  medicamenti  nuovi  ec.  Traduzione  di  A.  Catta - 

neo;  Milano  11822. 

(5 ) Mor purgo , Memoria  citata. 
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ritano  9 nè  pongono  ad  orgasmo  il  ventrìcolo . E 
che  la  cosa  sia  di  tal  modo , le  molliplici  osser- 
vazioni dietro  la  presa  di  tali  farmaci  istituite  , e 
le  sperienze  del  celebre  Clio  Mici  operate  ne  soo 
di  prova  sufficientissima . Nessun  disturbo  in  fatti 
ebbe  mai  luogo  dopo  la  conveniente  amministra- 
zione degl’  indicali  solfati , ed  il  lodato  Chomcl 
dall’altra  banda  prescrisse  alla  dose  di  due  oncie 
le  materie  legnosa  e resinosa  contenute  nella  china 
dopo  averle  separate  dalla  chinina  e dalla  cincho- 
nina,  ed  esse  non  apportarono  alcun  freno  o tur- 
bamento a quegli  accessi  che  poco  dopo  vennero 
troncati  dal  solfato  di  chinina . 

Dopo  tutto  ciò , rispettando  sempre  P opinione 
e di  quelli  e di  questi,  non  si  può  a meno  di  far 
osservare,  come  mi  farò  ad  esporre  in  appresso, 
cfie  sul  riguardo  dell7  azione  e facoltà  de’  rimcdj 
egli  è assai  più  utile  alla  pratica  lo  stare  ai  loro 
effetti  sull’  infermo  nostro  organismo , anziché  ad 
altro y che  le  novelle  preparazioni  delle  chine  me- 
ritano bensì  d’essere  in  un  gran  numero  dei  mor- 
bi sostituite  alle  medesime , ed  alle  sostanze  ad 
esse  affini , ma  non  però  in  ogni  caso , ma  non 
sempre  coll’  identico  scopo  di  quelle,  ma  non  per 
intiero  colla  fiducia  d’ un’  uguale  prontezza  d’ azio- 
ne ; e che  richiedonsi  ulteriori  ricerche  e buon 
numero  d’  esatte  osservazioni  avanti  di  stabilire  con 
fermezza  essere  il  tannino  una  sostanza  affatto  inat- 
tiva , ed  apportatrice  ancora  d’ incomodi . 

Siccome  in  fatti  le  forze  inerenti  all’animale 
economia  deludono  bene  spesso  i nostri  ragio- 
namenti e le  nostre  speculazioni  ; siccome  i fe- 
nomeni che  dalle  potenze  o su  di  noi  agenti , o 
nei  nostro  organismo  introdotte,  ovvero  anche  in 
esso  insorte , quando  sono  sviluppati  non  appale- 
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sano  in  modo  alcuno  F immediata  loro  cagione,  e 
non  viene  quindi  a noi  dato  dedurla  che  dal  com- 
plesso dei  loro  effetti;  e siccome  a vero  dire  i 
farmaci  tutti,  che  più  degli  altri  si  riconoscono  at- 
tivi e sicuri  nella  loro  azione,  vennero  come  tali 
ravvisati  dietro  gli  effetti  soltanto  che  in  un  modo 
o nell’  altro  cadettero  sotto  i sensi , e non  mai 
dietro  gl’  intrinseci  cambiamenti  che  dessi  susci- 
tarono , o ad  essi  susseguirono  ; così  senza  far 
biasimo,  e scoraggiare  alcuno  nel  porsi  alF  impresa 
di  sublimi  meditazioni  teoriche,  e senza  poi  darsi 
per  intiero  alla  sentenza  del  celebre  d’Alembert, 
che  il  Medico  cioè  più  degno  d’essere  consultato 
è quello  che  crede  meno  nella  Medicina,  sembra 
da  non  porre  più  in  dubbio,  che  onde  opportuna- 
mente fissare  in  qualche  modo  F azione  e 3e  virtù 
delle  potenze  debbasi  sopra  d’  ogni  altra  cosa  stu- 
diarle, e replicatamente  esaminarle  nei  loro  effetti, 
che  in  date  affezioni  sogliono  dimostrare.  Ad  ogni 
istante  la  luce  appalesa  agii  occhi  nostri  le  bel- 
lezze della  natura , e F orecchio  all’  animo  riporta 
F incanto  dolcissimo  dell’ armonia  ; ma  fino  ad  ora 
non  fuvvi  alcuno  eh’  abbia  con  certezza  stabilito 
il  motivo  e la  guisa  per  cui  dietro  la  luce  insorga 
la  visione , e dietro  il  tremolio  dell’  aria  vada  a 
ingenerarsi  la  percezione  del  suono . Così  final- 
mente non  è solo  riserbato  il  limite  alla  scienza 
salutare  , eh  è più  in  là  ancora  s’ estende  ; mentre 
non  per  cognizione  di  natura,  ma  pegli  estrinseci 
loro  caratteri  semplicemente  discerne  il  Fisico  cor- 
pi da  corpi  ; non  per  cognizione  di  natura , ma 
per  le  apparenti  loro  qualità  discerne  il  Chimico 
elementi  da  elementi , combinazioni  da  combina- 
zioni. E se  ai  Fisici  ed  ai  Chimici,  che  corpi  im- 
mensamente più  semplici  della  macchina  umana  a 
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libero  talento  maneggiano , studiano , considerano, 
non  è dato  di  penetrare  a fondo  Ja  loro  essenza, 
e alcuni  fatti  che  la  natura  per  ispecifici,  recon- 
diti , e impenetrabili  processi  nel  suo  senno  svi- 
luppa ed  alimenta , e nel  suo  senno  stesso  gelo- 
samente custodisce  e nasconde  ; forza  è che  mol- 
to piu  i Medici  abbandonino  la  speranza  di  per- 
venire a tal  meta.  Sì,  contentiamoci  di  conoscere 
e noi  e Fazione  delie  potenze  dagli  effetti,  che  si 
vanno  esternando,  e così  vantaggio  senza  dubbio 
più  grande  sarà  per  ridondarne  alla  medica  scienza. 

E qui  giunge  in  acconcio  di  far  presente,  che 
assegnando  anche  in  tal  foggia  date  virtù  a certi 
medicamenti,  non  è da  credere  che  in  ogni  parte 
del  nostro  organismo,  in  ogn’ individuo , in  ogni 
caso  vadano  esse  a verificarsi,  poiché  audacissima 
e assai  perigliosa  impresa  sarebbe  per  verità  quel- 
la di  volere  istituire  una  distinzione  precisa  delle 
facoltà  che  aver  possono  i singoli  medicamenti . 
Allorché  a cagione  d’ esempio  dicesi  una  sostanza 
corroborante,  oppure  debilitante,  una  sostanza  se- 
dante , oppure  perturbante  ec.  , non  si  vuole  già 
intendere,  che  Fazione  di  tutti  gli  elementi,  già 
di  grado  e di  natura  diversi , dai  quali  dessa  so- 
stanza è composta , sia  per  tutti  i sistemi , per 
tutti  gli  organi , per  tutte  le  parti  deli’  organismo 
o corroborante,  o debilitante,  o sedante,  o per- 
turbante . Non  siamo  anzi  lontani  dal  credere,  elle 
gli  agenti  tutti  per  una  tal  loro  composizione , e 
pel  variato  modo  col  quale  vanno  costrutti  i vi- 
sceri, ed  i tessuti  stessi  formami  F animale  nostra 
economia,  aver  deggiano  un  operare  diverso  nella 
medesima  circostanza  ; p.  es.  in  molti  luoghi  sti- 
molando , ma  in  alcuna  parte  eontrosdmolando,  e 
in  qualche  altra  promovendo  l' organica  assimila- 
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zìone , oppur  viceversa . Nè  più  si  crede  che  un 
dato  rimedio  sia  assolutamente  ed  universalmente 
uno  stimolo,  perchè  guarisce  una  malattia  astenica, 
ovvero  che  la  malattia  è assolutamente  ed  univer- 
salmente astenica , perchè  viene  guarita  da  uno 
stimolo:  chè  ciò  sarebbe  un  parlare  vizioso,  una 
ripetizione  di  principj , una  falsità  di  dottrina.  Ma 
ogni  qualvolta  si  assegnano  alcune  virtù  ad  una 
qualche  sostanza , esprimere  si  vogliono  le  prin- 
cipali e le  più  manifeste  che  dessa  nelle  dovute 
dosi , formule  , strade  , e circostanze  amministrata 
è solita  d’ appalesare  ; quelle  cioè  che  dati  certi 
complessi  di  cause  e fenomeni  morbosi  valgono 
nel  più  dei  casi  a togliere  lo  squilibrio  tra  tessuti, 
e tessuti,  tra  organi  ed  organi,  tra  funzioni  e fun- 
zioni, tra  sistemi  e sistemi,  e a ripor  quindi  Fu- 
mano organismo  nella  sua  attiva  e perfetta  bilan- 
cia , o per  lo  meno  ad  avvicinarlo  più  che  sia 
possibile  alla  medesima , a rendere  meno  infeste 
quelle  nocive  cagioni,  che  non  di  rado  per  Fu- 
mana fragilità  non  ci  viene  dato  di  poter  dile- 
guare . 

In  quanto  poi  riguarda  particolarmente  le  virtù 
dei  solfati  di  chinina  e di  cinchonina,  le  quali 
vanno,  come  si  disse,  a concentrarsi  nel  troncare 
ed  impedire  il  ritorno  degli  accessi  delle  intermit- 
tenti legittime,  e d'altre  affezioni  periodiche,  nel» 
F eccitare  alcun  poco  la  vitalità,  e per  conseguen- 
za il  sistema  nervoso  e sanguigno,  e nell’  animare 
alquanto  la  vegetazione,  egli  è da  considerare  che 
a buon  dritto  si  può  dire  non  doversi  essi  per 
varie  ragioni  amministrare  in  tutti  i casi,  ne'  quali 
converrebbero  le  chine,  e le  analoghe  loro  so- 
stanze . Di  fatto  per  ciò  spetta  intanto  ali'  energia 
di  tali  solfati,  non  si  può  a meno  di  non  rendere 
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palese,  che  se  fummo  fortunati  per  Tesilo  nei  morbi 
che  con  essi  si  trattarono,  non  lo  fummo  del  pari 
nell’ ottenere  la  guarigione  con  tanto  piccole  dosi, 
come  si  va  dicendo , e ritrovasi  eziandio  confer- 
mato in  non  pochi  scritti.  Sì  a dosi  molto  grandi, 
maggiori  assai  di  quelle,  cui  gli  altri  dicono  essersi 
attenuti,  siamo  noi  stati  costretti  di  salire,  mentre 
in  queste  diciassette  febbri  legittime , per  lasciar 
da  parte  le  altre  simili  affezioni , due  sole  ne 
avemmo  leggere  affatto,  che  cedettero  all’azione 
di  dodici  grani  di  solfato  di  china  per  ciasche- 
duna, e le  altre  tutte  dosi  ben  più  elevate  ne  ri- 
chiesero, quantunque  nello  stadio  di  convalescenza, 
onde  evitare  le  recidive , siasi  ad  oggetto  di  ri- 
sparmio fatto  uso,  come  si  disse,  di  amare  deco- 
zioni in  luogo  di  proseguire  nell’  amministrazione 
degl’  indicati  solfati . E che  non  piccola  sia  la 
quantità,  che  dei  medesimi  dovemmo  amministrare, 
lo  si  ricava  facilmente  ogni  qualvolta  si  voglia  ri- 
flettere, che  per  le  già  accennate  diciassette  febbri 
si  giunse  a consumarne  più  di  780  grani,  ad  onta 
che  in  esse  s’ abbia  quasi  sempre  prescritto  il 
solfato  di  chinina , che  più  attivo  e più  energico 
apparisce  di  quello  di  cinchonina . Di  tal  modo 
facendo  una  generale  divisione,  a chiaro  si  cono- 
sce, che  in  complesso  per  ciascuna  febbre  s’im- 
piegarono 4o  grani  ali’ incirca  dei  detti  solfati. 
Queste  nostre  osservazioni  marcano  patentemente 
la  differenza  tra  i resultati  a noi  occorsi  dietro 
V uso  delle  nuove  preparazioni  delle  chine,  e quelli 
da  altri  Pratici  ottenuti  ; mentre  essi  riportano  i 
casi  di  molte  febbri  anche  gravi , che  quasi  di 
colpo  rimasero  rintuzzate  con  sette,  dodici,  ed  al 
più  diciotto  grani  di  solfato  di  chinina. 

Ma  forse  ci  verrà  dietro  ciò  rimproverato  di 
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ascrivere  a danno  dei  solfali  in  questione  quello , 
ohe  da  noi  o per  Y indole  della  febbre  non  asso- 
lutamente legittima,  o per  la  qualità  pervertita  dei 
preparati , o per  la  dose , modo  e tempo  d’ am- 
ministrarli può  essere  dipenduto.  A discolpa  di 
tutto  questo  mi  farò  a rendere  palese,  che  sul  conto 
dell’indole  veramente  legittima  delle  febbri  cader 
non  sembra  alcun  dubbio , se  desse  presentarono 
i fenomeni  già  di  sopra  indicati,  se  andarono  sce- 
mando di  forza  dietro  la  progressiva  amministra- 
zione dei  solfati , e se  per  ultimo  ad  essi  cedet- 
tero senza  la  successione  di  altri  disordini . Per 
quello  poi  spetta  alla  qualità  delle  preparazioni 
impiegate,  grande  si  fu  la  nostra  cura  per  averle 
pure , mentre  non  ei  è ignoto  che  i solfati  di 
chinina  e di  cinchonina,  onde  facciano  mostra  di 
tutta  la  loro  energia , esser  deggiono  nello  stato 
della  massima  purità , abi  lmente  trascinando  seco 
della  materia  grassa  od  altro  perdono  della  loro 
forza , siccome  le  loro  basi  vanno  ad  essere  in- 
volte da  una  tale  materia  grassa , per  cui  e in 
minor  dose  di  quello  si  crede  vengono  ammini- 
strati , e non  esercitano  sullo  stomaco  un  imme- 
diato contatto,  e ne  diventa  poi  anche  piu  difficile 
la  loro  dissoluzione,  e quinci  F assorbimento  stes- 
so . Onde  in  fatti  non  esser  condotti  ad  errore , 
oltre  i solfati  preparati  nella  farmacia  dei  nostro 
Spedale , non  si  lasciò  di  procurarcene  e da  Ve- 
nezia (i),  e da  Milano  (2),  e per  fino  da  Parigi» 
In  quanto  finalmente  alla  dose  di  tali  farmaci , al 
modo  ed  al  tempo  di  amministrarli,  nulla  si  operò 

(1)  Dalla  Farmacia  del  benemerito  Signor  Galvani. 

(2)  Dalla  Farmacia  dello  Spedale  dei  F^tebenefrateìh 
diretta  dal  valente  P.  Ferrari. 
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che  opporre  si  potesse  all’ intera  esecuzione  delle 
loro  virtù.  Nulla  per  verità  ; mentre  si  prescris- 
sero alla  dose  di  8,  12,  18,  24  grani  per  gior- 
no , facendo  fare  con  sufficiente  quantità  di  mi- 
dolla di  pane  4?  6?  $ boli  da  involgersi  col  miele 
e colla  polvere  di  liquirizia,  e da  prendersi  colla 
distanza  di  due  o tre  ore  per  ciascheduno  nell’  e- 
poca  soltanto  dell’  intermittenza,  o tutto  al  più  an- 
che al  finir  dell’  accesso , giacché  nell’  ingruenza 
e nello  stato  del  parossismo  febbrile  per  F aumen- 
to soverchio  della  mobilità  nervosa  anche  siffatte 
preparazioni  di  china , specialmente  trattandosi  di 
soggetti  assai  irritabili , sono  talvolta  espulse  dal- 
lo stomaco  quasi  tosto  introdotte . Se  dunque  le 
febbri  erano  assolutamente  legittime , se  la  qua- 
lità dei  solfati  è da  credere  esser  stata  quale  si 
doveva,  se  pei  tempo  e per  la  maniera  di  loro 
amministrazione,  non  che  pella  dose  le  regole  del- 
l’Àrte  si  seguirono  per  intiero  ; e se  ad  onta  di 
tutto  ciò  siamo  stati  costretti  di  spingere  la  copia 
dei  solfati  più  in  là  assai  di  quello  si  dice  occor- 
rere ; egli  è forza  il  conchiudere , o che  tali  di- 
ciassette febbri  legittime  da  noi  trattate  erano  per 
forza  superiori  a quelle  dagli  altri  curate , o che 
per  peculiari  condizioni  dei  soggetti  venne  meno 
sentita  Fazione  dei  solfati,  o che  realmente  (dif- 
ficile per  verità  sembrando  esser  in  tutte  successe 
siffatte  circostanze)  ne  abbisogna  in  generale  una 
quantità  maggiore  di  quella  che  sino  ad  ora  si  è 
stabilita . 

Fatti  osservare  tali  casi  in  riguardo  alF  energia 
delle  novelle  preparazioni  delle  chine , inutile  af- 
fatto non  sembra  di  ricordare,  che  anche  sul  rap- 
porto della  loro  prontezza  nel  far  sentire  la  pro- 
pria azione  ed  effetti  all’  organismo,  e quindi  alia 
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patologica  condizione  non  vanno  interamente  d’ ac- 
cordo le  nostre  colle  altrui  esperienze . Di  fatto 
più  lenta,  se  per  altro  anche  su  di  tal  conto  non 
si  voglia  T influenza  o della  qualità  dei  solfati , o 
dell'  indole  della  febbre , o della  costituzione  dei 
soggetti , più  lenta  , dico  , rinvenuto  abbiamo  Y ar 
zione  dei  solfati  in  confronto  della  china-china  in 
sostanza  o del  suo  magistero  ; ragion  per  cui,  ri- 
spettando le  osservazioni  del  celebre  Fetroz , e 
d7  altri  grandi  uomini , noi  avremmo  un  qualche 
riguardo  nell’ usarli  nelle  febbri  perniciose,  nelle 
quali  occorresse  una  pronta  e quasi  immediata 
azione  eccitante  febbrifuga:  qualora  peraltro  pre- 
scrivere non  se  ne  volesse  una  dose  elevata  assai, 
e in  tal  modo , venendo  tollerata  dallo  stomaco , 
più  pronti  e più  energici  ne  fossero  i salutari  ef- 
fetti . E giacché  cade  in  acconcio , non  sembra 
strano  il  far  conoscere,  che  trattandosi  d’ una  feb- 
bre intermittente  ipostenica , in  cui  Ila  uopo  di 
celerità  nel  por  freno  alla  gagìiardia  del  male , 
tanto  alla  china- china  in  sostanza,  giusta  il  me- 
todo comune  preparata,  quanto  alle  già  note  sue 
preparazioni,  come  anche  ai  solfati  potrebbesi  nel 
più  dei  casi  sostituire  con  esito  felice  la  china- 
china  del  Locateli!,  alla  quale  pel  modo  mediante 
cui  inventò  egli , non  è molto , di  polverizzarla , 
aggiugne  il  nome  d’ eterizzata . Dessa  in  fatti  alla 
sola  dose  d’ un7  oncia , siccome  è ridotta  ad  una 
polvere  impalpabile  e volatile,  produce . uguale  ef- 
fetto che  due  oncie  d’ altra  china  comunemente 
polverizzata,  oltre  che  agisce  con  grande  celerità, 
e viene  anche  sopportata  da’  stomachi  assai  deboli 
e sensibili . Qualunque  però  si  ritenga  Y energia  e 
la  prontezza  delle  accennate  novelle  preparazioni , 
se  lasciare  non  deggio  di  parlare  con  ingenuità , 
3 
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in’  è forza  il  dire,  che  dovendo  moderare  un  ini- 
mine nte  accesso  di  febbre  perniciosa , la  di  cui 
replicata  comparsa  o per  profuso  e colliquativo 
sudore , o per  violento  profluvio  gastro-enterico , 
o per  freddo  immensamente  grande,  o per  sopo- 
rose  affezioni,  o per  convulsioni  straordinarie,  o 
peraltro  ancora  apporterebbe  quasi  di  certo  1’ ul- 
tima rovina,  dovendo,  ripeto,  ammansare  un  pa- 
rossismo febbrile  di  siffatta  natura , per  nulla  mi 
scosterei  dalla  pratica  di  que’  grandi  luminari  delia 
Medicina,  che  prima  dei  tempi  d’ oggidì  a gloria 
fiorirono  d’Italia  e d’altre  nazioni,  vedendosi  mai 
sempre  corrisposti  nel  modo  loro  d’operare  da 
felicissimi  eventi , Se  tale  dunque  ne  sia  la  cir- 
costanza , non  tosto  alle  già  note  preparazioni  di 
china , non  tosto  alle  scoperte  di  nuovo , ma  sì 
bene  ai  così  detti  eccitanti  diffusibili  farassi  im- 
mediato ricorso  ; e per  ciò  le  misture  composte 
d’ acque  aromatiche  col  liquore  anodino  minerale 
dell’ Hoffmann,  coll’etere  solforico,  col  siroppo  di 
corteccia  d’ arancio  e di  cannella,  e non  trattandosi 
d’ affezioni  soporose  col  laudano  liquido  del  Syden- 
bam  soprattutto  o con  altre  preparazioni  oppiate, 
e così  col  castoro  e col  muschio  ancora  avendosi 
a che  fare  con  convulsioni  e con  spasmi,  sommini- 
streranno i mezzi  piìi  opportuni  non  per  impedire 
.e  troncare  l’ imminente  e pericoloso  accesso  feb- 
brile, ma  per  mitigarne  la  forza,  e così  piu  d’in- 
termittenza o di  remissione  ne  avvenga , e dimi- 
nuito sen  resti  del  pari  il  sommo  languore  che 
in  tali  casi  va  per  lo  piu  congiunto  a grado  ele- 
vato di  sensibilità  ; circostanze  per  le  quali  i feb-* 
brifughi  assoluti  e gii  eccitanti  permanenti  soglio- 
no essere  o per  bocca , o per  secesso  evacuati 
appena  appena  introdotti,  oppure  campo  non  barn 
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no , o forze  corrispondenti  non  rinvengono  a fai4 
sentire  Finterò  loro  potere.  Laonde  solo  dopo  che 
alcun  poco  saranno  state  scemate  l’atonia  e la  so- 
verchia sensibilità,  non  che  piu  palese  e piu  lunga 
si  sarà  fatta  F intermissione  o la  remissione  febbri- 
le , si  passerà  alF  uso  degli  assoluti  eccitanti  feb- 
brifughi, scegliendo  o la  polvere  comune  di  chi- 
na-china, o i suoi  estratti,  o il  magistero,  o i sol- 
fati, o la  china-china  eterizzata  del  Locateìli , e 
a norma  delle  circostanze  amministrandoli  e per 
una  via  e per  F altra , e sotto  di  questa  e sotto 
di  quella  formula,  e soli  ed  uniti,  e contempora- 
neamente , e non  di  rado  anche  senza  le  già  in- 
dicate misture . E giacche  si  fece  cenno  dei  casi 
di  doversi  opporre  ai  profSuvj  alvini , non  è da 
lasciare  inavvertito,  che  dopo  d’avere  moderato 
F imminente  accesso  d’ una  febbre  perniciosa  dis- 
senterica , subcruenta  o consimile  non  è solo  da 
appigliarsi  alle  preparazioni  di  china , ma  alla  si- 
maruba  eziandio,  alia  radice  di  colombo,  alle  so- 
stanze contenenti  dell’  oppio  , e alF  oppio  stesso  : 
e così  dicasi  di  altri  fatti  patologici  non  rari  com- 
pagni di  febbri  perniciose  , pei  quali , oltre  F uso 
della  china , vennero  dai  Pratici  ritrovati  profìcui 
peculiari  rimedj . 

Se  per  ultimo  è avviso  dei  Farmacisti  e dei 
Trattatisti  in  ispezialità  dell’arte  di  ricettare,  di  non 
unire  giammai  per  esempio  al  decotto  di  china- 
china nè  F acqua  di  calce,  nè  gli  alcali,  perchè 
distrutti  ne  rimarrebbero  i principi  astringenti  j a 
meno  che  agire  non  si  voglia  di  tal  modo,  come 
in  fatti  si  opera  in  certe  febbri  intermittenti  ipo- 
steniche  con  morbosi  infarcimenti  dei  visceri  ad- 
dominali, nelle  quali  si  prescrive  la  corteccia  feb- 
brifuga combinata  al  cremore  di  tartaro,  o meglio 
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al  tartaro  emetico  (i),  ond’ ella  agisca  col  suo  po- 
tere febbrifugo  ed  eccitante , e non  già  colla  sua 
forza  coagulativa , che  in  tali  casi  servirebbe  per 
certo  a rendere  maggiore  il  disordine  viscerale  ; 
cosi  se  giusta  l'opinione  d’illustri  Chimici  e ce- 
lebri Farmacologi,  ancora  il  potere  astringente  dei 
rimedj  è l’effetto  soprattutto  del  tannino;  se  die- 
tro le  sperienze  di  Vauquehn  la  gomma  bino  al- 
tro non  è che  il  tannino  congiunto  ad  una  ma- 
teria  estrattiva  (2);  se  i lavori  degl’inglesi  hanno 
dato  a conoscere , che  la  terra  japonica  va  ricca 
d’ una  quantità  prodigiosa  di  tannino  ; se  il  prin- 
cipio piti  abbondante  nella  corteccia  di  quercia  è 
il  tannino  stesso  ; se  nella  scorza  di  castagno  pre- 
valgono la  parte  estrattiva  ed  il  tannino;  se  nella 
galla  d’ Istria,  nella  bistorta,  nella  tormentilla,  nella 
china-china  ec.  copioso  egli  è pure  grandemente; 
se  nella  canfora  medesima  ha  un  Chimico  di  Lon- 
dra , il  sig.  Hatchett  (5) , rinvenuto  una  sostanza 
avente  tutte  le  qualità  del  tannino;  e se  tali  cose 
son  vere  e alle  indicate  sostanze  vennero  sin  dai 
tempi  i più  lontani  accordate  salutari  virtù  pel 
loro  potere  in  generale  astringente , coagulante , 
capace  cioè  d’opporsi  al  rilassamento  ed  alla  dis- 
soluzione dell’  organismo  ; non  sembrami  d’ aver 
detto  a torto , che  mal  si  crede  il  tannino  una 
sostanza  inattiva  e dannosa . Non  andrà  dunque 
lungi  dal  retto  colui , che  occorrendo  d’ opporsi 
a’  morbi  di  assai  innoltrato  rilassamento,  in  luogo 

(1)  Si  vecL  i precedenti  Prospetti  Clinici  nell'  Ordine 
Febbri  e Piressie. 

(2)  TSuovi  elementi  di  terapeutica  e di  materia-medica 
del  Sig.  Prof.  Aliberi , Traduzione  dal  francese  ; Firenze 
1 81 6. 

(3)  Alibert , Opera  cit , 
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dei  più  volte  ricordali  solfati  si  rivolgerà  all  uso 
delle  già  conosciute  preparazioni  di  china-china,  e 
di  que’  mezzi  tutti  che  pei  fausti  successi  da  essi 
ottenuti  in  consimili  incontri  vennero  consegnati 
alla  posterità  quai  sussidj  delia  più  grande  ener- 
gia . Così  tali  farmaci  e nei  profluvi  passivi  tanto 
febbrili , come  apiretici , e nelle  febbri  continue 
nervose  o adinamiche  non  ponno  a meno  di  non 
riuscire  assai  più  efficaci  dei  recentemente  scoperti, 
anzi  di  produrre  effetti  da  non  attendersi  da  que- 
sti. Nelle  febbri  continue  nervose  in  fatti  non  dee 
giammai  il  Clinico  perdere  di  vista  l’ esatta  con- 
templazione dello  stato  e naturale  e morboso  de- 
gl* individui  che  imprende  a medicare , giacché 
altri  saranno  i rimedj  se  traiterassi  di  soggetti  non 
proclivi  per  loro  natura  allo  stato  di  languore , e 
solo  accidentalmente  dalla  febbre  invasi  ; altri  se 
avtasvsi  a che  fare  con  persone  o per  disposizio- 
ne, o per  grandi  perdite,  o per  altre  cagioni  de- 
pi  intenti  diverse  ; altri  se  gl’infermi  sieno  per  tal 
modo  costituiti  od  alterati,  che  nel  mentre  si  tro- 
vano deficienti  le  forze,  si  scorge  un  esaltamento 
di  sensibilità  e d’irritabilità  con  disposizione  a 
movimenti  irritativi  ; e altri  per  ultimo  se  il  vitale 
affievolimento  si  rinvenga  anche  associato  a tor- 
pore e a ben  lieve  sensibilità . 

Coll’avere  però  noi  esposte  siffatte  cose  sull7  e- 
nergia  e sulla  prontezza  d’ azione  dei  solfati , co- 
me pure  per  aver  fatto  presente,  che  non  poche 
circostanze  alcuna  volta  emergono,  nelle  quali  pos- 
sono le  chine-chine , ed  altre  sostanze  analoghe 
apportare  quei  soccorsi , che  difficilmente  verreb- 
bero effettuati  dai  solfati  di  chinina  e di  ciucilo- 
«ina,  nessun’onta  si  è preteso  di  fare  a quelli  che 
ne  celebrarono  le  lodi , e nulla  si  è voluto  de- 
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n an  e delle  loro  virtù  per  certe  date  affezioni , 
mentre  anzi  è pensiero  e dovere  di  noi  di  ricon- 
fermarne gli  encomi  e l’efficacia.  Sì,  allorquando 
non  occorra  di  far  agire  nei  febbrifughi  e negli 
eccitanti  la  coagulativa  loro  facoltà  per  disporre 
appunto  la  materia  organica  alla  plasticità  ed  alla 
coesione  ; allorquando  massima  non  sia  V urgenza 
di  dover  moderare  un  qualche  parossismo  febbri- 
le ; e allorquando  per  nulla  si  badi  al  prezzo , 
ma  solo  convenga  e si  cerchi  di  troncare  gli  ac- 
cessi delle  febbri  intermittenti  iposteniche  e d’al- 
tre affezioni  di  periodo,  e di  animare  alquanto  ed 
insieme  equilibrare  le  condizioni  delle  vie  gastro- 
enteriche, del  sistema  nervoso  e del  sistema  san- 
guigo  rese  alcun  poco  languide  e perturbate  $ tali 
solfati  e pel  piccolo  volume , sotto  del  quale  si 
possono  amministrare , e pel  lievissimo  o nessun 
incomodo  che  apportano  nell’  ingojarli  e per  la 
sicurezza  del  loro  effetto  salutare,  nel  mentre  che 
ancora  luogo  non  danno  a gravezze  di  stomaco 
è di  capo , a moleste  diarree , ad  ostinate  costi- 
pazioni alvine  e ai  morbosi  infarcimenti  de’  visceri 
addominali,  meritano  giustamente  d’ essere  antepo- 
sti alle  preparazioni  delle  chine,  e alle  altre  ana- 
loghe sostanze  fino  ad  ora  conosciute . Sì , pei 
bambini  soprattutto,  che  mal  soffrono  la  ripetizione 
e la  copia  generosa  dei  farmaci , e non  diversa- 
mente! per  le  femmine  delicate,  che  non  molto  si 
scostano  su  di  tale  proposito  dal  pensar  dei  fan- 
ciulli, come  pure  in  line  per  le  persone  tutte  che 
o non  vogliono , o assolutamente  non  possono 
prendere,  e ben  di  frequente  nè  anche  trattenere 
che  piccole  e lontane  dosi  di  medicamenti , non 
poteva  darsi  negl’  indicati  casi  rimedio  più  beni- 
gno  e più  acconcio  « Sì , vivano  sempre  più  ce- 
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lebri , oltre  quelli  che  li  precedettero  e li  segui- 
rono nei  lavori  dei  tante  volte  ricordati  solfati , 
gì’ illustri  uomini  Pelleticr  e Caventon  (i)  5 chela 
via  appianarono  alla  preparazione  e all’uso  dell’at- 
tuoso  principio  accessifugo  delle  chine . 

Dopo  il  fin  qui  detto  riuscirebbe  di  piccola  o 
nessuna  utilità  l’aggiugnere  in  esposizione  minuta 
le  cause , i sintomi  e la  durala  delle  diciassette 
febbri  legittime  in  discorso,  e così  pure  degli  ef- 
fetti che  s’andarono  ottenendo  in  ciascheduna  die- 
tro Fuso  dei  solfati  lino  «ad  ora  ricordati.  Solo 
dunque  si  ricorderà,  che  tutte  non  offrendo  cose 
straordinarie  o rare , ebbero  per  essi  in  non  lun- 
go spazio  di  tempo  un  esito  felicissimo . 

Formule  sotto  delle  quali  vennero  ammini- 
strate in  tali  febbri  le  nuove  preparazioni 
di  china . 

Recipe  Sulphas  chinince  grana  duo  vel  ina , 
Medullce  panis  q.  s.  ut  fiat  bolus 
mede  et  pulvere  liquiritice  involvendus . 

Dentar  tales  quatuor3  vel  sex 3 vel  edam 
octo . 

Sumatur  unus  omni  bihorio . 

.Recipe  Sulphas  chinchonince  grana  d ia  5 
Medullce  panis  q.  s . ut  fiat  bolus 
melle  et  pulvere  liquiritice  involvendus  , 

D eri  tur  tales  sex  vel  octo . 

Sumatur  unus  omni  bihorio  , 

/WV  'W*  •'W* 


(i)  Magendie , Op,  cit . 
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Recipe  Sulphas  chinchonince  grana  tria , 

Extracti  opii  Beaumé  granum  semis  „ 
Misce , et  fiat  1.  a.  bolus . 

Dentili ™ tales  sex . 

Surnatur  unus  orimi  bihorio  . 

Il  motivo,* pel  quale  si  prescelse  d’usare  il  sol- 
cato di  cinchonina  sotto  quest’  ultima  formula , si 
u una  diarrea  atonica,  che  complicavasi  a una  di 
tali  febbri  intermittenti  legittime,  dappoiché,  seb- 
bene i solfati  di  chinina  e di  cinchonina  vadano 
per  loro  indole  esenti  dall’  indurre  soluzione  nel- 
ialvo,  pure  in  questo  caso,  giusta  quello  appun- 
to che  avvertimmo  di  sopra,  senza  l’ unione  della 
sostanza  oppiata  continuava  il  ventre  a mantenersi 
soverchiamente  libero,  e la  febbre  a non  dare  in- 
dizio alcuno  di  calma. 

Delle  febbri  continue  nervose,  ossiano  ipo- 
steniche , adinamiche  , atoniche , e delle 
febbri  continue  irritative . 

Siccome  le  piressie  intermittenti , e le  febbri 
irritative  pure  intermittenti , non  che  le  piressie 
continue  nulla  presentarono  di  particolare , e ve- 
nendo trattate  coi  metodi  per  ben  altre  volte  nei 
precedenti  Prospetti  Clinici  indicati  non  ve  ne  fu 
una , abbencbè  la  somma  abbiali  formata  di  cin- 
quantadue , che  condotta  non  sia  stata  a perfetta 
guarigione  così  non  ci  è sembrato  utile  il  nar- 
rare delle  medesime  le  condizioni  e i trattamenti 
speciali . Egli  è dunque  per  tale  motivo,  che  to- 
sto mi  faccio  a render  conto  delle  febbri  continue 
nervose  e delle  continue  irritative,  non  lasciando 
d’  esporre  paratamente  succinta  storia  delle  più 
meritevoli . 
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Di  febbri  nervose  e di  fetori  ini  tati  ve  a tipo 
continuo  remittente  re  avemmo  trentasei:  e fra 
esse  eie  si  presentarono  nervose  sino  ài  bel  prin- 
cipio. sette  g astri  co-bilioso-  nervose,  quattro  ®a.s  tri- 
obiliose con  esantemi  spuri,  e m altre  apparten- 
nero ora  alle  nastri  co- bili  ose  soltanto.  ora  alle  ga- 
strico-verauno  se . ora  aiie  gastrico- m laminatone . ed 
ora  alle  gastriche  semplici.  ALLenehè  tra  tali  ma- 
lattie quattro  abbiano  avuto  un  esito  infelice,  pure 
qualora  si  visita  por  mente,  che  munsi  tutte  ci  si 
presentare n:-  con  sintomi  gravissimi  ed  imponenti, 
càe  la  maggior  parte  ci  pervennero  ci  molto  avan- 
zate . e che  crucile  eh  ebbero  una  colia  morte 
invasero  anche  individui  o grandemente  abbattali 
da  precedenti  malattie . o per  loro  costituzione 
deboli  e rilassati,  non  si  potrà  a meno  di  conve- 
nire. che  felici  sono  state  le  nostre  cure  in  mor- 
bi d no  h s i gì  an d e i mp o r tanzu  . 

Febbri  nervose  prima. 

S ieri  a c una  lebbre  n e rv  osa  v e r sa  tii  e . 


In  uomo  ci  trentasett*  anni . ci  temperamento 
sterne o eccitabile  fri  il  soggetto  che  ci  offerse  un 
Siffatto  mora,'.  Dopo  grandi  tanche,  uopo  1 uso  al 
cibi  non  zi  me  Ito  nutrienti,  dopo  deprimenti  pa- 
temi deli  animo  cadde  egli  ammalato  . e la  con- 

C 

dizione  sua  miserabile  passare  gli  fece  oltre  tre 
giorni  'enza  che  sussi-fio  alcuno  ricevesse  dall  arte 

vn 

benenca . A norma  del  suo  dire,  che  m alici  a 
almeno  sembrava  giusto  ed  adequato . una  debo- 
lezza universale,  delie  orripilazioni . la  vomituri- 
2 ione  dato  ave  ano  ai  principiare  A un  giorno  co- 
min  eia  mento  pure  al  morbo  che  lo  infestava:  e 
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dopo  alcune  ore  tali  fenomeni  erano  siati  susse- 
guili da  un’  oppressione  a tutto  il  capo , da  ca- 
lore incomodo , da  dolori  ai  lombi  e alle  artico- 
lazioni , da  pulsazione  ai  precordj , e durante  la 
notte  dello  stesso  giorno  da  qualche  poco  di  su- 
dore, che  alquanto  fece  di  tregua,  se  non  alle 
veglie,  allo  stato  suo  per  io  manco  d’abbattimen- 
to e d’ affanno  : circostanze  tutte  che  nei  dì  se- 
condo e terzo  non  lasciarono  d’ avverarsi . 

Venuto  adunque  l’individuo  fra  noi  al  comin- 
ciare del  quarto  giorno  di  sua  malattia,  ogni  no- 
stra cura  adoperammo,  onde  dietro  tali  precedenze, 
e quello  che  in  allora  davaci  egli  a vedere,  sta- 
bilire alcun  che  di  certo  sull’essenza  vera  dell’af- 
fezione . La  sua  fìsonomia  era  languente , pallida 
la  faccia,  gli  occhi  d’ordinario  tristi  e fissi  su  di 
un  solo  oggetto,  a quando  a quando  poi  eziandio 
scintillanti  e torvi,  l’udito  piuttosto  acuto  e reso 
nemico  dello  strepito,  biancastra  ed  arida  la  lingua, 
rauca  la  voce,  irregolare  alquanto  il  respiro,  scar- 
se ed  acquee  le  orine  , sciolto  e un  po’  dolente 
il  ventre , e doppiamente  disuguali  i polsi , men- 
tre abbenchè  si  sentissero  in  generale  deboli  ora 
si  presentavano  tardi , variamente  intermittenti , e 
quasi  impercettibili,  ora  frequenti  assai,  abbastan- 
za manifesti  e tesi,  ora  per  ultimo  uguali  e poco 
distanti  dal  naturale  loro  ritmo . Qualche  tremore 
in  oltre  si  aveva  nelle  mani , a ricorrenti  inter- 
valli inquieto  assai  ne  era  f infermo , arida  e quasi 
urente  davasi  a sentire  la  superfìcie  tutta  del  cor- 
po ; ma  per  altro  nò  le  convulsioni,  nè  il  delirio, 
nò  le  lipoiimie , nè  i sussulti  dei  tendini  aveau 
fatta  pur  anco  la  loro  comparsa . 

Una  siffatta  ricorrente  sensibilità  ed  irritabilità 
dell’  infermo , tale  variazione  e contraddizione  au- 
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cora  di  sintomi , e tale  complesso  di  circostanze 
pregresse  e presenti  non  potevano  a meno  di  non 
farci  ravvisare  una  febbre  nervosa  versatile,  e nei 
tempo  stesso  farci  ritenere  assai  pericoloso  F anda- 
mento suo,  e grandemente  incerta  una  felice  riso- 
luzione. Nulladimeno  siccome  stenica  era  la  natu- 
rale condizione  dell’ infermo,  preceduto  non  avea 
vermi  grave  morbo , e manifestali  non  s’ erano  i 
sussulti  dei  tendini , la  nerezza  e tremore  della 
lingua , la  difficoltà,  di  respiro , F interno  bruciore 
e il  freddo  esterno,  lusingati  ne  eravamo  alquan- 
to, e remora  alcuna  non  s’ interpose  ad  appigliarci 
ad  un  regime  che  ci  parve  più  confacente  . 

E riflettendo , che  nel  mentre  per  prima  indi- 
cazione si  doveano  e conservare  le  forze  e riani- 
marle eziandio , era  pure  necessità  usare  quei  ri- 
medj  che  nò  potessero  di  troppo  aumentare  la 
sensibilità , nè  accrescere  F irritabilità,  la  quale  in 
conli onto  almeno  dello  stato  d’abbattimento  in  cui 
giacevano  per  la  maggior  parte  le  funzioni  orga- 
niche , di  quando  di  quando  si  mostravano  rigo- 
gliose e perturbate  j così  una  mistura  composta 
d infuso  d’arnica  montana,  di  laudano  liquido  dei 
Sydenham,  di  liquore  anodino  minerale  dell’  Hoff- 
marni,  e d’un  siroppo  aromatico,  e un  infuso  di 
corteccia  d arancio  collo  spirito  del  Minderero, 
Funa  da  prendersi  a cucchiaj  in  ore  stabilite,  e 
F altro  a quando  a quando  nella  giornata , furono 
i soccorsi  da  noi  apprestati  nel  primo  giorno  di 
nostra  cura  e quarto  di  malattia.  Se  in  fatti  aveasi 
a che  fare  con  una  febbre  ipostenica,  nella  quale 
ora  si  vedeva  delineata  la  così  detta  nevrastenia 
dinamica  (i),  ora  in  febbre  sensitiva  inirritata 
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(i)  Giannini , Della  natura  delle  febbri , e del  miglior 
metodo  di  curarle ; Mil.  i8o5. 
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di  Darwin  (i),  cioè  a dire  una  febbre  in  gene- 
rale di  languore , ma  ora  con  aumento  di  sensi- 
bili là,  ora  d’ irritabilità , ed  ora  senza  (febbre  per 
tal  ragione , e mi  sembra  a buon  diritto , da  noi 
detta  versatile );  era  forza  il  dar  mano  a rimedj,  che 
eccitassero  bensì  il  complesso  delle  azioni  e fun- 
zioni organiche , ma  che  ad  un  tempo  ponessero 
ad  equilibrio  i ricorrenti  moti  irritativi  del  sistema 
nervoso  e vascolare,  avvezzassero  la  fibra  a tol- 
lerare sussidj  di  più  valida  forza  eccitante  dotati  , 
e cominciassero  a preparare  una  via  alf  espulsione 
de’  recrementi  morbosi  già  esistenti  nell’ organismo, 
e non  lontani  a formarsi  di  nuovo  per  le  disassi- 
milazioni , che  in  tali  circostanze  debbe  necessa- 
riamente subire  il  misto  sì  fluido  che  solido  della 
macchina  umana . Per  F eliminazione  appunto  delle 
disaffini  sostanze  venne  dato  lo  spirito  del  Min- 
derero , affinchè  a disporre  cominciasse  la  cute 
alF  esalazione  insensibile , alla  traspirazione  mani- 
festa , al  sudore . E tale  emuntorio  si  scelse  , e 
non  quello  delF  alvo , dappoiché  sehben  questi  si 
mostrasse  sciolto , nessun  vantaggio  ne  risentiva 
F infermo  , anzi  discapito , e si  scorgea  ben  facile 
la  tendenza  di  quella  lieve  sintomatica  diarrea  ad 
un  profluvio  totalmente  atonico  e colliquativo  ; 
oltre  che  dall’  altra  banda  ha  F esperienza  dimo- 
strato , che  se  gl’  individui  affetti  da  tal  febbre  si 
ristabiliscono,  egli  è per  lo  più  per  F aumentata 
traspirazione  del  tessuto  dermoideo,  e che  se  v’  è 
rimedio  a ciò  utile , egli  è il  farmaco  indicato . 

Nel  giorno  dopo  (secondo  di  cura  e quinto  di 
malattia)  non  vedemmo  per  verità  miglioramento , 


(1)  Zoonomia  ec. 
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ma  neppure  disavvantaggio,  ed  anzi  per  qualche 
poco  di  calma  nella  molestia,  che  inquieto  andava 
rendendo  il  malato,  si  fecero  prescrivere  con  più 
di  coraggio  gli  stessi  rimedj , 

Nel  sesto  giorno  poi,  vedendo  fatto  F infermo 
più  tollerante  dell’  azione  degli  stimoli  e sussistente 
la  febbre  in  un  col  generale  languore,  si  aggiunse 
la  canfora  alF accennata  mistura  (i),  e si  proseguì 
già  nell’  uso  della  decozione  collo  spinto  del  Mio- 
derero . Di  tal  modo  le  convulsioni,  gli  spasmi, 
i sudori  freddi,  l’ansietà  e la  massima  prostrazione 
della  forze , che  soglionsi  presentare  dalla  quarta 
alla  settima  giornata , non  diedero  segno  di  loro 
esistenza  ; ed  anzi  F infermo  mostravasi  bensì  ab- 
battuto , con  febbre  non  lieve , con  orine  scarse , 
e tuttavia  pallide , ma  conlinciava  ad  essere  tran- 
quillo, e ad  offrire  la  cute  non  dirò  vaporosa  ed 
umida , ma  meno  urente  e meno  arida . La  cosa 
progredì  in  tal  guisa  lino  al  nono  giorno,  in  cui 
a dir  vero  crebbe  la  debolezza , e un  certo  qual 
tumulto  si  vide  per  alcun  poco  nei  sintomi . In 
allora , siccome  i primi  sussidj  ci  sembrarono  es- 
sere divenuti  di  troppo  miti  in  confronto  delF  ab- 
battimento delle  forze , che  andava  a gran  passi 
incalzando,  così  una  decozione  ben  satura  di  china- 
china  unita  alla  canfora  ed  al  muschio  tenne  luo- 
go delia  già  indicata  mistura,  e alla  bevanda  collo 
spirito  dei  Minderero  sì  unì  del  vino  antimoniato 

(i)  Recipe  Florum  arnica ? montana ? drach.  duas , 

infonde  in  s.  q.  aqua;  fontis  fervida p,  et  colatura; 
unciarum  octo  adde  laudani  liquidi  Sfdenharni 
gutt.  XX  F , 

Liquor  is  anodyn.  min.  H off  man.  drach.  semu , 
Syrupi  cinnamomi  ime . imam , 
lilisce,  et  s umani ur  cochlearìa  quatuor  ornili  hih orlo. 
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dell’  Huxham  (i).  Dietro  siffatto  terapeutico  cangia- 
mento mutossi  pure  alquanto  l’aspetto  triste,  che 
sembrava  prendersi  dal  morbo , e nell’  undecimo 
giorno  la  cute  principiò  a farsi  molle  ed  un  po’ 
umida,  la  febbre  a mostrarsi  meno  viva  ed  inten- 
sa, e a rendersi  meno  molesta  la  dejezione  delle 
forze . Questo  miglioramento  sull'  undecima  gior- 
nata di  malattia  ci  fece  concepire  non  poche  spe- 
ranze, e con  qualche  ragione  presagire  che  nella 
decimaquarta  sarebbe  probabilmente  successa  una 
crisi  decisiva  e salutare  per  l’ emuntorio  cutaneo . 
Falliti  in  fatti  non  andarono  i nostri  presagi , men- 
tre al  finire  del  secondo  ciclo  settenario  un  pro- 
fuso e generale  sudore , Unitamente  ad  orine  un 
po’  più  abbondanti,  colorate  e sature,  apportò  tre- 
gua notabile  alla  febbre,  all’abbattimento  e ai  sin- 
tomi tutti,  e tale  anzi  e tanta  ella  fu  che  non  si 
potè  a meno  di  non  riconfermarci  nella  lusinga 
d’ una  perfetta  risoluzione . Di  fatto  a mano  a mano 
che  la  crisi  s’ andava  effettuando,  le  esacerbazioni 
febbrili  si  facevano  sempre  più  miti,  1’  aspetto  dei- 
fi  infermo  perdeva  di  quel  turbamento  che  lo  ren- 
deva preternaturale , e le  forze  nello  stato  stesso 
di  loro  debolezza  si  sentivano  più  libere.  In  que- 
sta guisa  sul  finire  della  terza  settimana  di  malattia 
si  potè  dichiarare  fi  infermo  quale  convalescente. 

A quest’  epoca  una  mistura  di  decotto  di  china- 
china , di  decotto  amaro , e di  vino  antimoniato 
dell’ Huxham  da  prendersi  a poco  a poco  fra  la 
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(i)  Recipe  Infusi  corticis  mali  cifri  libras  duas , 
Spiritus  Mindereri  uncias  duas , 

Vini  antìmon.  Huochamii  drach . duas. 

Olisce , et  detur  dosis  talis  mane  et  vespere  ; et 
sumatur  paulatim . 
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giornata , alquanto  di  vino  generoso , pochi  cibi , 
ina  nutrienti  assai  e di  facile  digestione  furono  i 
sussidj  che  gli  si  apprestarono . E con  tale  regime 
per  non  molto  dopo  rimase  al  pover  uomo  la  de- 
bolezza  della  mente  e del  corpo  ; chè  anzi  da  lì 
a poco  aumentatasi  la  dieta,  e lasciato  ogni  far- 
maco, si  rimisero  in  buono  stato  e le  forze  e la 
nutrizione , e al  terminare  della  quinta  settimana , 
da  che  era  caduto  ammalato , partì  sanissimo  dal 
( dioico  Istituto . 

Storia  d’ una  febbre  nervosa  stupida. 

Un  altro  uomo  di  cinquant’  anni , di  tempera- 
mento astenico-ineccitabile  ci  presentò  il  secondo 
caso  di  febbre  nervosa . L’ esercizio  smodato  del 
corpo,  l’abuso  dei  cibi,  l’ incauta  esposizione  alle 
vicissitudini  atmosferiche,  la  speranza  delusa,  l’ira, 
la  tristezza  erano  state  le  cause  che  preceduta  e 
suscitata  avevano  una  tale  affezione . Correva  di 
già  ella  il  giorno  quindicesimo,  allorché  cominciò 
a far  parte  della  Clinica  istruzione  j e per  lo  in- 
nanzi non  era  stata  trattata  che  con  blandi , rari 
e non  di  troppo  adattati  sussidj . Dietro  siffatte 
circostanze  punto  non  ci  venne  di  sorpresa , se 
quella  febbre  eh’  era  insorta  per  la  prima  volta 
con  somma  prostrazione  di  forze , con  conati  al 
vomito,  con  freddo  e calore  succedendsi  a vicen- 
da, con  oppressione  di  capo  e con  istupidita,  non 
avea  pur  anco  lasciato  del  tutto  libero  per  un  solo 
istante  F infermo,  e se  il  complesso  dei  fenomeni 
morbosi  s’ era  anzi  reso  sempre  più  energico , e 
portato  al  più  alto  grado  di  forza  e d’importanza. 
La  giacitura  in  fatti  dell’  infermo  era  supina  ed 
immobile , gli  occhi  lagriraanti , semichiusi , e di 
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quando  in  quando  come  spaventati  sotto  delle 
palpebre,  le  guancie  pallido-giallastre,  livide  le 
labbra , la  lingua  tremante , ricoperta  d’ un  muco 
bianco-glutinoso , e sporta  in  fuori  dall’  infermo 
quasi  ei  più  non  si  curasse  di  ritirarla  ; la  respi- 
razione si  offriva  lenta  e piccola,  la  cute  coperta 
d’ un  sudor  viscido  , ed  iì  calore  simile  al  natu- 
rale; le  mani  si  scorgevano  tremanti,  e in  mezzo 
ai  sussulti  dei  tendini  il  polso  destro  si  sentiva 
frequente , celere  e non  forte , ed  il  sinistro  de- 
bole e piccolo , a segno  da  sembrar  quasi  man- 
cante ; tutto  il  lato  sinistro  finalmente  era  quasi 
emiplegico,  e scarse  si  offrivano  le  evacuazioni  si 
per  secesso  che  per  orina . 

Tale  schiera  di  sintomi , F epoca  assai  innoltrata 
della  malattia , e le  condizioni  tutte  del  soggetto 
quasi  con  nessuna  speranza  imprendere  ci  fecero 
il  trattamento  del  morbo . Non  si  risparmiarono  i 
vescicanti , le  unzioni  di  linimento  volatile  canfo- 
rato lungo  la  colonna  vertebrale , e la  generosa 
amministrazione  di  decotto  e d’ estratto  di  china- 
china,  di  canfora,  di  sai  volatile  di  corno  di  cer- 
vo , di  muschio , di  eteri  ec.  Ma  tutto  ciò , ad 
onta  che  al  terminare  del  primo  giorno  di  nostra 
cura  il  calore  sembrasse  essersi  accresciuto  alquan- 
to , e meno  deboli  essersi  fatti  i polsi,  non  valse 
ad  arrestare  il  già  incominciato  processo  deli’  orga- 
nica disassimilazione . Di  finto  sul  secondo  giorno, 
sedicesimo  di  malattia,  i sussulti  de’  tendini  si  spie- 
garono con  più  di  forza , le  materie  fecali  si  fe- 
cero abbondanti,  frequenti,  per  lo  più  senza  che 
iì  malato  s’accorgesse  d’ evacuarle,  e senza  alcun 
sollievo , e le  estremità  cominciarono  a rendersi 
fredde,  nello  stesso  tempo  che  dalle  narici  stillava 
mi  sangue  assai  sciolto , che  la  carpologia  era  m 


ANNO  MDCCCXXI-MDCCCXXII.  49 

campo,  e che  lo  stupore  ed  il  sopore  si  mostra- 
vano intensi.  Di  tal  passo  tra  il  quarto  e quinto 
giorno  di  permanenza  nel  nostro  Stabilimento  il 
misero  terminò  di  vivere  ; e la  sezione  dei  cada- 
vere dopo  il  tempo  dovuto  istituita  non  diede  a 
scorgere  che  gl’  indizj  d’ una  totale  dissoluzione . 

Febbri  gastrico-biliose  passate  in  nervose . 

Storia  I. 

Una  ragazza  di  sedici  anni , di  temperamento 
astenico-eccitabile , e pria  d*  allora  giammai  infer- 
ma, ci  offerse  la  prima  di  siffatte  affezioni.  Senza 
riconoscerne  il  motivo , qualora  non  si  vogliano 
porre  in  campo  le  consuete  fatiche,  e gli  alimenti 
giusta  il  costume  scarsi  e di  non  molto  nutrienti, 
venne  un  dì  la  povera  giovane  sorpresa  da  sin- 
tomi di  lieve  imbarazzo  gastrico,  ma  che  nel  cor- 
so di  quattro  giorni  s’ accrebbero  a segno  da  far 
insorgere  la  febbre , e per  tal  modo  veemente , 
che  un  sol  punto  non  le  permise  di  rimanere  più 
oltre  fuori  del  letto  . A tal  epoca  oltre  d’ un  som- 
mo orgasmo  e d’  un  incomodissimo  calore,  pesante 
e dolente  si  sentiva  il  capo , sussurranti  le  orec- 
chie, amaro-glutinosa  la  bocca,  e aggravato  oltre- 
modo lo  stomaco  con  anoressia  e nausea.  Onde 
far  fronte  a siffatti  morbosi  sintomi  le  venne  am- 
ministrato  per  due  giorni  Y olio  di  ricino , che 
sebbene  inducesse  abbondanti  scariche  alvine  di 
materie  atro-verdastre , glutinose , e con  qualche 
lombricoide , non  fu  però  atto  ad  impedire  che 
vieppiù  incalzassero  i fenomeni  gastrici,  maggior- 
mente s’accendesse  la  febbre,  ed  insorgesse  una  fre- 
quente e molesta  tosse  con  diffìcile  respirazione.  In 
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«allora,  nel  terzo  giorno  cioè  dopo  la  comparsa 
della  febbre,  le  fu  praticata  un’abbondante  do- 
pi ezion  e sanguigna,  che  non  apportò  se  non  se 
momentaneo  sollievo , mentre  poco  dopo  in  un 
alla  febbre  la  gravezza  di  capo,  l’amarezza  della 
bocca , il  tintinnio  delie  orecchie , la  difficoltà  di 
respiro,  e l’ oppressione  dei  precordj  ritornarono 
allo  stato  di  prima , ed  apparve  anche  qualche 
indizio  di  stupidità.  Indarno  vennero  posti  in  opra 
replicati  catartici  : chè  anzi  sulla  sera  della  nona 
giornata  di  decubito  s’aumentò  d’assai  lo  stato  di 
stupore , insorse  la  sordità , e le  forze  si  videro 
rimanere  grandemente  oppresse . Cosi  nel  giorno 
dopo  a rendere  piu  terribile  la  scena  comparvero 
il  delirio  ed  il  tremor  delle  mani  : e scorse  di  tal 
foggia  alcune  ore  venne  trasferita  l’inferma  nel 
nostro  Istituto . 

Allorché  dunque  la  visitammo  per  la  prima  volta 
continuavano  ancora  la  gravezza  ed  il  dolore  di 
capo,  non  che  la  sordità  e lo  stupore  frammisto 
al  delirio  : gli  occhi  si  mostravano  in j citati  di  san- 
gue, la  faccia  abbattuta  e subflava,  ma  con  gnau- 
eie  accese  ; la  lingua  si  offriva  arida  e coperta  d’un 
denso  muco  giallastro  ; F alito  era  fetente,  ingente 
la  sete,  grande  F oppressione  di  petto  ; la  cute  si 
sentiva  ovunque  arida  e d’ un  calore  quasi  natu- 
rale ; i polsi  finalmente  si  presentavano  frequenti , 
piccoli  e deboli.  Onde  promuovere  delle  salutari 
secrezioni  ed  escrezioni , e punto  non  ledere  le 
forze  vitali , ma  piuttosto  accrescerle , si  prescris- 
sero ad  un  tempo  il  kermes  minerale,  il  mercu- 
rio dolce  e la  canfora  (i).  Sulla  sera  s’aumentò 
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(i)  Recipe  Kermes  mineralis  grana  octo , 

Mer curii  dulcis  gr.  sexdecim , 
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la  febbre , e con  essa  la  stupidità , il  delirio , ed 
il  languore . Si  fè  continuare  nell’  uso  dei  rimedj . 

La  mattina  dopo  (il  giorno  cioè  decimoterzo 
della  comparsa  della  febbre)  ci  fu  riferito,  che  in 
tutta  la  notte  T inferma  era  stata  delirante , e che 
per  una  volta  aveva  scaricato  il  ventre.  Allora  pure 
vigeva  il  delirio , i polsi  erano  più  piccoli  e più 
deboli,  ordinaria  la  calorificazione,  e generale  T ab- 
battimento : le  orine  però  offrivano  qualche  poco 
di  sedimento . Un  decotto  di  china-china  coll’  e- 
tcre  solforico  tenne  luogo  dei  primi  farmaci.  Con 
tutto  ciò  nella  sera  l’apparato  fenomenologico  era 
più  veemente , e vieppiù  da  temersi . 

Il  giorno  seguente  in  fatti  si  seppe , che  più 
forte  e continuo  era  stato  la  notte  il  delirio,  mo- 
lesta assai  la  tosse,  e vedevasi  che  aumentata  pur 
s’ era  la  debolezza:  per  altro  avea  espulse  per  due 
volte  le  orine,  per  due  volte  le  feci,  ed  il  de- 
lirio era  in  allora  di  gran  lunga  diminuito . Al 
decotto  s’ unì  la  serpentaria  vuginiana  e la  can- 
fora (i).  In  sulla  sera  però  oltre  la  esacerbazione 
di  tutti  1 sintomi  comparve  anche  il  meteorismo . 

Nessun  miglioramento  si  rinvenne  nel  dì  ap- 
presso , che  anzi  grande  disavvantaggio  insorse , 
mentre  le  orine  e le  feci  si  emettevano  involon- 
tariamente, la  lingua  ed  i denti  si  vedevano  spal- 
mati di  nero , i polsi  erano  esili  al  sommo , e 
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Campii  or  ce  rasai  gr.  triginta. 

Tere  simul  l.  a.,  et  cum  roob  sambuci  s.  q.  fiant 
L a.  boli  decem . 

Sumatur  unus  ornai  bihorio . 

(i)  Recipe  JJecocti  saturi  chince-chince  cum  serpcntarice 
Virgin,  drach,  una , urie,  seoe, 

Camphorce  l.  a.  subactae  scrupul . duos , 
Aether.  sulphuric.  gut.tas  triginta. 

Mise  e , et  sumatur  paulatim  in  die . 
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quasi  mancami  ; apparve  poi  un’  emorragia  dalle 
narici  d’ un  sangue  disciolto . Si  proseguì  nell’  uso 
degli  stessi  medicamenti,  e se  ne  aumentò  la  do- 
se. Alla  sera  ogni  cosa  deponeva  per  un  infausto 
avvenire . 

Lo  stesso  si  fu  nella  mattina  seguente,  nel  gior^ 
no  cioè  sedicesimo  di  malattia  dall’  apparizione 
della  febbre.  Si  ripetè  quanto  era  stato  prescritto 
nel  giorno  antecedente , e di  più  si  fece  ricorso 
al  muschio , al  sai  volatile  di  corno  di  cervo  ed 
al  siroppo  di  cannella  (i).  Al  terminare  di  tal 
giornata  successe  un  notabile  cangiamento;  razio- 
ne dei  farmaci  e delle  forze  medicatrici  della  na- 
tura cominciarono  a prevalere  sulla  violenza  dei 
male . Di  fatto  incominciarono  la  temperatura  della 
cute  ad  elevarsi , i movimenti  del  cuore  e delle 
arterie  ad  accrescersi,  Je  evacuazioni  a non  effet- 
tuarsi più  involontariamente,  e a scemare  di  molto 
la  stupidità  ed  il  delirio  . 

Animati  da  sì  felice  e benefica  mutazione  nulla 
si  cangiò  del  metodo  di  cura  pel  corso  di  due 
giorni,  duranti  i quali  s’incominciò  ad  avere  una 
traspirazione  abbondante,  generale,  e carica  di  va- 
pori graveolenti,  ed  il  miglioramento  proseguì  a 
gran  passi . 

Dopo  due  giorni  poi,  siccome  svanita  in  un  col 
delirio  era  la  stupidità,  i polsi  s’aveano  tolti  dallo 
stato  loro  di  languore , e mostravansi  anzi  abba- 
stanza forti  ed  espansi , il  calore  della  cute  con- 
tinuava a mantenersi  elevato,  e la  traspirazione  in 

VV\  <'VX/V'V'V\  'V \/\ 

(i)  Recipe  Moschi  orientali  elect . gr.  duodecim , 

Salis  volatil.  cornu  cerei  gr.  odo , 

Sole,  in  emulsionis  gumm.  arabici  unc.  tribus . 
inde  adde  syrupi  cortic.  cinnam.  unc.  duas . 
Alisce . Sumatur  cochUare  unum  omni  ir  ih  oc  io  < 
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compagnia  delle  orine  non  cessava  di  dar  uscita 
alle  materie  disaffini  nell’ organismo  formatesi;  così 
onde  di  troppo  non  innalzare  la  temperatura  vi- 
tale, si  diminuì  la  copia  e la  dose  dei  rimedj  ec- 
citanti, attenendosi  ad  un  decotto  di  china-china 
coll’  etere  solforico  e col  siroppo  di  corteccia  d’a- 
rancio . 

Di  bene  in  meglio  continuò  sempre  la  cosa,  e 
sul  finire  della  quarta  settimana  di  malattia  si  la- 
sciò ogni  farmaco , e si  sostituì  una  dieta  risto- 
rante e nutriente . In  tal  modo , fatta  la  dovuta 
convalescenza , la  giovane  abbandonò  la  Clinica 
nello  stato  di  salute  il  più  perfetto . 

Storia  IL 

Un  uomo  di  trentadue  anni,  di  temperamento 
stenico-eccitabile,  che  non  molto  innanzi  era  stato 
accidentalmente  colto  da  febbri  intermittenti  legit- 
time , e quasi  tosto  sanato  , fu  il  soggetto  che  ei 
presentò  il  secondo  caso  di  febbri  gastrico-biliose 
trasmigrate  in  nervose  . Oltreché  s?  avea  fatto  uso 
di  pochi  rimedj , stava  anche  per  terminare  F ot- 
tavo giorno  dì  malattia,  allorché  passò  alla  nostra 
Clinica . Nel  nono  giorno  dunque  lo  ritrovammo 
con  gravezza  somma  di  capo  , sonnolento , stupi- 
do, e a decubito  supino  e plumbeo  : incerto  era 
il  suo  pailare , triste  ed  incantata  la  guardatura  5 
rosso-giallastra  la  faccia  ^ sussurratiti  gli  orecchi , 
coperta  d’intonico  suhgiallo  la  lingua,  amara  assai 
la  bocca  , fetente  F alito , scarso  e verdastro  lo 
sputo,  e mancanti  le  dejezioni  alvine*  Il  calore  fi- 
nalmente si  sentiva  poco  più  innalzato  del  naturale 
ed  aveva  arida  la  cute,  tremanti  le  mani,  i tendini 
salienti,  ed  il  polso  piccolo,  depresso  e tardo» 
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Tali  fenomeni,  essendoci  anche  riferito  che  sin 
dal  primo  suo  apparire  avea  la  febbre  tutti  i sin- 
tomi presentato  della  gastrica , rendevano  chiara 
3’  esistenza  d’ una  febbre  gastrico-biliosa  passata  in 
nervosa  stupida.  In  allora  onde  animare  la  sensi- 
bilità , accrescere  le  forze , dar  esito  in  qualche 
modo  alle  materie  da  lungo  tempo  esistenti  nel 
tubo  gastro-enterico , e incominciare  quindi  a li- 
berare  con  qualche  benefica  evacuazione  il  gran- 
demente perturbato  organismo , si  prescrisse  un 
largo  vescicante  alla  nuca,  una  mistura  eccitante 
risolvente  (i),  dei  clisteri  antispasmodico-risolven- 
ti (2),  ed  un’infusione  di  corteccia  d’arancio  collo 
spirito  di  vino  e lo  zucchero  per  bevanda  ordi- 
naria . Sulla  sera  si  trovò , che  F alvo  era  stato 
scaricato  per  due  volle,  e che  la  gravezza  dì  capo 
ed  il  sussurro  delle  orecchie  erano  minori.  Si  ri- 
petè quindi  la  mistura  e la  bevanda. 

Nella  mattina  susseguente  la  cute  si  mostrava 
meno  arida , sciolto  convenientemente  il  ventre , 
mancante  il  tintinnio  delle  orecchie , quasi  nulla 
la  stupidità , ed  i polsi  alquanto  più  elevati . Si 
continuò  dunque  negli  stessi  rimedj  tanto  allora , 

'W'* •V'V*  fWA  'V'V% 

(1)  Recipe  Radic . rhei  electi  drach.  imam , 

Infonde  in  s.  q.  decocti  saturi  chi n ce- china? , et 
colaturce  ime.  octo  adde  aquee  menthee  piper . 
unc.  imam , 

Aether . vitriol.  scrupul.  duos , 

Sjrupi  cichorei  curri  rheo  unc.  unam . 

JSIisce , et  detur  vaso  clauso. 

Surnantur  cochlearia  bina  omni  hora . 

(2)  Recipe  Infusi  fiorum  charncemel.  unc.  quinque , 

Olei  se  min.  lini  unc.  duas , 

Murias  soda?  drach.  quatuor . 

Olisce  prò  clysmate . 

Dentar  tales  quatuor. 

Applicetur  unum  identidem . 
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quanto  alla  sera,  avvegnaché  ogni  cosa  ritrovavasi 
nell’  identico  stato . 

Nel  dì  dopo  (undecimo  di  malattia  e terzo  di 
cura)  l’affezione  presentava  un  aspetto,  che  non 
poteva  a meno  di  non  insinuarci  la  piu  ferma 
speranza  d’una  crisi  salutare,  d’ una  perfetta  giudi- 
cazione  all’ appressarsi  del  quattordicesimo  giorno . 
Di  latto  la  notte  era  stata  tranquilla,  il  capo  si 
trovava  quasi  affatto  libero,  la  cute  si  sentiva  non 
arida , chè  anzi  alquanto  umida  , le  orine  oltre 
d’essere  copiose  offrivano  una  qualche  nubecola, 
e la  febbre  si  poteva  dire  piuttosto  in  intermit- 
tenza che  in  remissione . Nè  delusi  noi  fummo , 
mentre  continuato  lo  stesso  metodo,  sul  finire  della 
seconda  settimana  le  orine  unite  ad  evacuazioni 
di  ventre  abbondanti  e glutinoso-verdastre  si  fe- 
cero grandemente  sedimentose , e la  traspirazione 
s?  accrebbe  ai  sudore  ; ragione  per  cui  la  malattia 
cominciò  in  tal  epoca  a toccare  lo  stadio  di  con- 
valescenza . 

Così , passata  la  sedicesima  giornata,  un  decot- 
to amaro  di  china-china  tenne  luogo  degl’ indicati 
farmaci  : una  dieta  nutriente  e di  facile  digestione 
principiò  a riparare  le  perdite  fatte  dall’organismo 
di  materie  e di  forze  : e dopo  altri  otto  giorni 
uscì  il  pover  uomo  dallo  Stabilimento  in  buonis- 
simo stato» 


Storia  III- 


Un  giovane  di  2 5 anni,  sano  mai  sempre  per 
lo  innanzi,  e di  temperamento  stenico-eccitahile , 
venne  un  dì  sorpreso  da  febbre , che  tutti  i ca- 
ratteri offriva  della  lastrico-biliosa . Le  sue  circo- 
stanze  permesso  non  gli  avevano  che  scarsi  sus~ 
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sidj,  ed  al  sesto  giorno  di  malattia,  epoca  in  cui 
venne  fra  noi,  trovavasi  egli  in  uno  stato  vera- 
mente compassionevole . La  sua  faccia  era  d’ un 
colore  subgiallo-rossastro,  gli  occhi  injettati  alquanto 
di  sangue  e lagrimanti , e la  superficie  del  corpo 
d’ un  livido  colore  : rispondeva  lentamente  , e di- 
ceva sentirsi  dolente  assai  e grave  il  capo:  quasi 
mancante  presentava  f udito , diffìcile  la  respira- 
zione, teso  F addome  : la  lingua  dava  a vedere  un 
intonico  gialliccio,  e le  orine  un  sedimento  nero- 
terreo : grande  finalmente  era  la  sete,  somma  ba- 
ndita della  pelle , ostinata  la  costipazione  alvina , 
piccoli,  non  frequenti  e deboli  i polsi,  e massi- 
ma f oppressione  delle  forze . Allora,  sebbene  ro- 
busta fosse  da  prima  la  naturale  costituzione  del- 
f infermo,  sebbene  fresca  ne  corresse  f età,  e cause 
non  sapesse  egli  addurre  sommamente  debilitanti, 
nulladimeno  f annunziato  apparato  di  sintomi  c’in- 
dusse a stabilire , che  in  assoluta  nervosa  fosse 
passata  la  febbre,  e probabilmente  per  non  essere 
state  a tempo  espulse  le  materie  che  si  trovavano 
nel  tubo  gastro-enterico , ed  inducenti  la  febbre , 
per  aver  esse  forse  dato  luogo  allo  svolgimento 
di  gas  nocivi  sì  nello  stomaco  che  negl’ intestini, 
e pel  rintuzzamento  in  conseguenza  delle  forze 
vitali  per  la  permanenza  non  solo  di  quelle , ma 
per  lo  sviluppo  ancora  di  questi.  Di  fatto  il  ce- 
leb  re  Latham-Mitchil  fè  conoscere  colla  piu  forte 
energia,  che  le  febbri  gastriche  d’  ogni  varietà  tras- 
migrano in  nervose  per  l’ azione  quasi  sempre  dei 
gas  svoltisi  nella  cavità  gastro-enterica  dalle  ma- 
terie ivi  stagnanti,  e se  non  corrotte  affatto , ten- 
denti almeno  ad  uno  stato  di  putrescenza  ; gas  che 
grandemente  nemici  appariscono  delle  nervose  at- 
mosfere , e dell’  azione  stessa  de’  nervi . Ciò  rite- 
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nulo , onde  promovere  1’  eliminazione  delle  mate- 
rie straniere  tutte  esistenti  nell’  organismo , quelle 
cioè  non  solo  che  erano  state  cagione  della  feb- 
bre primaria,  e quelle  che  poscia  formate  condot- 
ta aveano  la  malattia  ad  altra  natura , ma  quante 
eziandio  che  dall’organica  disassimilazione  erano 
già  risultate,  si  prescrissero  ad  un  tempo  dei  boli 
di  calomelano  del  Piiverio , di  kermes  e di  can- 
fora , non  che  una  bevanda  d’infuso  di  corteccia 
d’arancio,  di  spirito  del  Minderero,  e di  vino  ali- 
ti inumato  dell’  Huxham . 

Sulla  sera  dello  stesso  sesto  giorno  della  ma- 
lattia ogni  cosa  era  nel  medesimo  stato.  Si  ripetè 
la  bevanda , e si  fè  prendere  il  residuo  de’  boli . 

11  dì  appresso  F alvo  s’  avea  sciolto  per  tre  vol- 
te, e la  cute  si  sentiva  meno  arida  : tutti  gli  altri 
sintomi  per  altro  sussistevano  quali  eransi  a noi 
presentali  nel  primo  momento . Toltane  adunque 
l’applicazione  di  due  vescicanti  alle  sure,  non  si 
operò  cangiamento  di  sorta  nè  alla  mattina , nè 
alla  sera. 

Nel  giorno  seguente  (ottavo  di  malattia)  la  de- 
bolezza  dell’infermo  era  forse  maggiore  di  prima,' 
ma  nessun  sintomo  per  altro  di  cattivo  preludio 
si  era  di  nuovo  manifestato . Si  proseguì  quindi 
come  sopra . 

Nel  dì  dopo  l’ammalato  accusava  pur  anco  un 
sommo  abbattimento  di  forze,*  ma  sciolto  però  da- 
vasi  a conoscere  nel  suo  discorso,*  men  grave  e 
men  pesante  sentivasi  egli  il  capo;  l’alvo  continuava 
ad  esser  libero  ; le  orine  offrivano  del  sedimento, 
non  piu  per  altro  nero-terreo , ma  biancastro , e 
non  molto  dissimile  dal  latte  rappreso;  quasi  nulle 
erano  la  sete  e l’ aridità  della  pelle,  la  quale  anzi 
si  offriva  alquanto  umida;  il  colorito  della  faccia 
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c di  tutta  la  superficie  del  corpo  si  scorgeva  mena 
lurido,  ed  il  ventre  non  si  mostrava  punto  tume- 
fatto. Vedendo  dunque,  che  le  evacuazioni  critiche 
erano  già  incamminate , che  il  miglioramento  era 
manifesto , ma  che  dall’  altra  banda  le  forze  dcl- 
F infermo  erano  d’assai  scarse  ed  abbattute;  si  la- 
sciò il  kermes  ed  il  mercurio,  e s’ uni  invece  ad 
una  maggior  dose  di  canfora  il  decotto-infuso  di 
china-china  e di  serpentaria  virginiana  unita  albe- 
tere  solforico  e al  siroppo  di  cinnamomo . Nella 
sera  del  medesimo  giorno , non  cessando  già  le 
crisi , e continuando  il  miglioramento  , le  forze 
deli’ ammalato  si  mostrarono  alcun  poco  erette,  e 
sempre  più  lo  furono  io  seguito  . 

Di  tal  passo  si  progredì  al  riordinamento  della 
macchina,  e nella  quattordicesima  giornata  di  de- 
cubito la  convalescenza  era  più  che  palese . Così 
al  terminare  della  terza  settimana  di  malattia  non 
si  potè  avere  più  alcun  dubbio  per  uno  stato  di 
salute  il  più  buono. 

Le  altre  quattro  febbri  gastrico-biìiose  passate 
in  nervose  riconobbero  dal  più  al  meno  le  stesse 
cause  delle  tre  fin  qui  esposte,  presentarono  quasi 
gli  stessi  sintomi,  e vennero  trattate  con  non  dif- 
ferenti rimedj . Due  di  esse  sanarono  per  intiero, 
e le  altre  due,  siccome  attaccarono  soggetti  assai 
mal  disposti , ed  erano  assai  innoltrate  nel  loro 
corso,  ebbero  un  esito  infausto,  ad  onta  che  non 
si  sieno  risparmiali  per  vermi  conto  e i vescican- 
ti, e la  canfora,  e il  muschio,  e gli  eteri,  ed  altre 
simili  sostanze , nè  solamente  per  bocca , ma  per 
altre  vie  ancora  (i). 

av\vv\,vv\'vv\vv\*vv\ 

(i)  Recipe  Infusi  florum  chamcemeL  unc.  quinque. 

‘ Gammi  assce  fustidce  vitti,  avi  subactce  scrup » 

unum , 
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Febbri  gastrico-biliose  verminose 
con  eruzioni  cutanee . 

Di  tal  indole  ne  avemmo  quattro  : una  si  pre- 
sentò con  eruzione  migliare  spuria , un*  altra  con 
efflorescenza  tendente  all*  orticaria , una  terza  con 
eruzione  che  stava  tra  la  scarlattina  ed  il  morbil- 
lo, e la  quarta  finalmente  ci  si  offrì  con  quell*  e- 
santema  che  Fischer , Plenciz  ed  altri  del  nome 
insignirono  di  purpura  migliare.  E di  fatto  non  a 
torto , mentre  suole  evidentemente  presentare  al- 
cuni caratteri  della  scarlattina,  ed  alcuni  altri  della 
migliare . Siccome  l’ andamento  e la  forma  di  sif- 
fatte febbri,  toltane  la  diversità  della  cutanea  eru- 
zione , fu  quasi  eguale , e quasi  con  identici  sus- 
sidj  ebbero  tutte  un  esito  felicissimo , così  quivi 
mi  farò  ad  esporre  la  storia  di  una  soltanto,  cioè 
a dire  dell* ultima. 

Storia  cT  una  febbre  ga  s trio  o-biiio  s 0 -verni  in  osa 
con  purpura  migliare . 

Una  servente  della  nostra  Clinica,  di  diciannove 
anni,  di  buona  costituzione,  di  temperamento  ste- 
nico-eccitabile , regolarmente  mestruata , e quasi 
sempre  sana,  dopo  d’avere  abusato  dì  cibi  venne 
una  sera  assalita  da  gagliarda  febbre  con  vivissimo 
calore . Nella  mattina  dopo  la  ritrovammo  ancora 
con  della  febbre  ; aveva  dolente  e assai  pesante  il 


Pulv.  cortic.  peruvian . urie,  semis , 

Electuar.  dioscord.  Fracastori  drach.  unam , 
Mise  e , et  fiat  clyster. 

Dentur  doses  tales  sex?  et  injicìantur  in  die. 
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capo,  la  faccia  era  alquanto  accesa,  dilatata  la  pu- 
pilla , pruriente  il  naso , sussurranti  le  orecchie , 
coperta  da  intonico  giallastro  la  lingua,  e amara 
assai  la  bocca  ; la  regione  epigastrica  nel  darsi  a 
sentire  tesa  e gonfia  non  mancava  d’ essere  op- 
pressa ; la  respirazione  era  facile,  ma  all’  apice  dei- 
l’ inspirazione  insorgeva  un  lieve  dolore  sotto  la 
mammella  sinistra , il  quale  rendevasi  più  forte 
sotto  del  tatto , siccome  l’ inferma  aveva  pochi 
giorni  innanzi  riportata  una  percossa  a tale  regio- 
ne : T alvo  finalmente  era  stato  deposto  per  una 
volta  nello  spazio  di  tre  giorni , le  orine  si  ve- 
devano scarse  e rosso-oscure,  e la  cute  si  sentiva 
generalmente  accresciuta  nel  suo  calore,  e coperta 
d’ un  leggiero  madore.  Allora,  non  essendovi  in- 
dizj  di  generale  pletora , si  fecero  applicare  delle 
sanguisughe  al  luogo  dolente , onde  la  semplice 
congestione  sanguigna  locale  non  passasse  a dar 
luogo  ad  una  vera  infiammazione.  Cosi  del  pari 
manifesta  essendo  la  turgescenza  dello  stomaco  per 
le  materie  in  esso  raccolte , si  prescrisse  un  ge- 
neroso vomitivo . 

Sulla  sera,  abbenchè  la  febbre  si  fosse  esacer- 
bata alquanto,  il  dolore  laterale  s’era  quasi  per 
intiero  dileguato,  e per  un  copioso  vomito  di  ma- 
terie amare , verdastre  e glutinose  il  capo , quan- 
tunque dolente , non  era  più  tanto  pesante , e la 
gravezza  dello  stomaco  era  pure  diminuita  assai  ; 
gli  orecchi  per  altro  continuavano  a sussurrare , 
la  bocca  ad  essere  sommamente  amara,  e la  lin- 
gua a mantenersi  sordida . Si  ordinò  un’  abbondante 
infusione  di  fiori  di  sambuco  e nulla  più. 

11  giorno  appresso  la  febbre  era  in  remissione 
e con  qualche  sudore,  ma  persistevano  tutti  i sin- 
tomi indicanti  un  energico  apparato  gastrico-bilioso 


ANNO  MDCCCXXI-MDCCCXXir.  6 1 

e verminoso  insieme . Si  prescrisse  adunque  l’ o- 
lio  di  ricino  alia  dose  di  due  onde.  Alla  sera  si 
trovò  che  il  ventre  s’avea  sciolto  per  ben  qual» 
tro  volte  dando  esito  a materie  spumoso-glutino- 
se , giallastre , puzzolenti  assai,  e miste  a qualche 
verme  : la  regione  epigastrica  però  si  sentiva  an- 
cora gonfia  e dolente  in  un  con  tutto  1’  addome,  e 
persisteva  con  forza  la  febbre,  come  pure  gli  al- 
tri sintomi.  Si  ordinarono  delle  fomentazioni  d’ in- 
fuso di  fiori  di  camomilla  su  tutta  la  superfìcie 
del  basso  ventre , qualche  clistere  col  medesimo 
infuso,  e una  bevanda  di  decotto  d’orzo  con  un 
poco  di  tartaro  emetico . 

La  mattina  dopo  (il  quinto  giorno  cioè  di  ma- 
lattia e quarto  di  cura)  ci  fu  detto , che  la  notte 
era  scorsa  inquieta,  che  il  calore  era  stato  ecces- 
sivo , ma  che  le  feci  per  altro  erano  state  depo- 
ste per  tre  volte  e con  qualche  verme . Tutti  i 
fenomeni  poi  gastrieo-biliosi  e verminosi,  non  che 
i dolori  addominali  continuavano:  così  colli  nuo- 
vamente da  gravezza  erano  stali  il  capo  e lo  sto- 
maco. Si  ripetè  un  emetico;  e a calmare  la  sete 
si  diedero  insieme  uniti  del  decotto  d’orzo  e del- 
r infuso  di  fiori  di  camomilla.  Nella  sera,  ad  onta 
che  fossero  state  espulse  e per  vomito  e per  se- 
cesso abbondanti  materie  giallastro-spumose  ed  mi 
lombricoide , la  febbre  si  esacerbò  con  intensità , 
la  lingua  non  si  vide  per  alcun  conto  migliorata, 
e la  bocca  continuava  ad  essere  amara  : il  ventre 
però  era  meno  teso  e dolente.  Si  replicò  soltan- 
to la  bevanda . 

Nel  giorno  seguente  l’apparato  fenomenologico 
era  aumentato  anziché  diminuito  : la  febbre  che 
durante  la  notte  aveva  inspedito  e sonno  e quiete 
sussisteva  veemente , sebbene  il  sudore  le  fosse 
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compagno  : gravativo  ancora  era  il  dolore  di  capo  ; 
energici  tuttavia  davansi  a vedere  i sintomi  del 
fomite  irritativo  gastro-enterico , e unito  alF  au- 
mento dei  dolori  addominali  era  insorto  uno  stri- 
giumento  doloroso  delle  fauci.  Femmo  ricorso  ad 
una  decozione  di  tamarindo , e manna  combinata 
al  tartaro  stibiato;  ordinammo  ancora  delle  fomen- 
tazioni coll’  acqua  di  camomilla  sulla  superficie  ad- 
dominale, e prescrivemmo  del  pari  dei  clisteri  da 
applicarsi  a quando  a quando  colla  stessa  acqua. 
La  sera,  toltane  F esacerbazione  febbrile  successa 
prima  del  consueto,  e una  duplice  evacuazione  dal- 
Falvo,  ogni  cosa  si  trovava  nel  medesimo  stato. 
Si  replicarono  quindi  i rimedj  tutti  nella  mattina 
somministrali . 

Il  dì  dopo,  settimo  di  malattia  e sesto  di  cura. 
Finferma,  che  nella  notte,  ad  onta  d’aver  goduto 
d’ un’ abbondante  traspirazione,  era  stata  in  una 
continua  molestia,  e sommamente  disturbata  da  ri- 
corrente bolo  costrittivo  delie  fauci,  ei  si  presen- 
tò tutta  coperta  d’ un’  informe  eruzione  cutanea,  e 
non  priva  dall’altra  banda  dei  fenomeni  di  somma 
irritazione  sì  nello  stomaco  che  negl’ intestini.  La 
sua  faccia  era  più  rossa  di  prima , tumida  e co- 
spersa di  macchie  irregolari  rossissime  : al  eolio 
offriva  delle  piccole  pustole  rossastre  di  figura  mi- 
gliare, le  quali  s?  estendevano  anche  a quasi  tutto 
il  petto  : alle  articolazioni  poi  delle  estremità,  so- 
prattutto superiori , presentava  numerosissime  pu- 
stole , alcune  delle  quali  si  riscontrarono  rosse , 
acuminate , resistenti  al  tatto  , altre  emulanti  per- 
fettamente F eruzione  migliare,  ed  altre  per  ultimo 
alquanto  più  grandi  delle  pap rilette  migliari,  quasi 
vescicolari  e turgide  di  limpido  umore  spirante 
odore  d’aceto,  Una  tale  comparsa  non  ci  fè  punto 
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desistere  dall’ intrapreso  regime  ; che  anzi  ritenendo 
una  siffatta  eruzione  come  spuria,  e proveniente 
solo  dall’ irritazione  gastro-enterica,  si  prescrisse 

10  stesso  decotto  di  tamarindo  e manna  col  tar- 
taro emetico , e affine  di  favorire  sempre  più  la 
traspirazione  s’aggiunse  alla  bevanda  di  fiori  di 
sambuco  il  vino  antimoniato  deli’ Huxham . Sulla 
sera  ogni  cosa  era  dal  più  al  meno  nello  stesso 
stato:  il  capo  m fatti  era  ancora  dolente,  dilatata 
pure  la  pupilla  , non  prive  di  tintinnio  le  orec- 
chie , amara  la  bocca , giallastra  c punteggiata  in 
rosso  la  lingua , esacerbala  la  febbre , costipato 
l’alvo,  e l’ eruzione  cutanea  per  nulla  cangiata. 
Si  continuò  nei  rimedj  della  mattina . 

IN  eli’ ottava  giornata  poi  di  malattia,  c settima 
quindi  di  cura,  si  rinvenne  l’ inferma  di  non  poco 
migliorata , mentre  passata  avea  la  notte , se  non 
sempre  dormendo,  nella  massima  quiete  . Notabile 
era  la  remissione  febbrile,  quasi  per  nulla  dolente 

11  capo,  non  più  sussurranti  gli  orecchi,  la  bocca 
non  più  amara,  alcun  poco  depurata  la  lingua,  di 
rado  ricorrenti  i dolori  addominali , lievissimo  lo 
strignimento  delle  fauci  , copioso  e generale  il 
sudore , abbondanti  e sedimentose  le  orine , non 
deficienti  le  dejezioni  dell’alvo,  e la  faccia  resa 
meno  rossa  e tumida  cominciava  a desquamarsi . 
Non  si  fè  quindi  che  replicare  la  già  indicata  po- 
zione purgativa  e la  bevanda  diaforetica , rinfran- 
candoci nella  speranza  d’una  perfetta  risoluzione 
del  morbo . Alla  sera  si  trovò  esacerbala  alcun 
poco  la  febbre,  ma  l’ esacerbazione  oltre -d’ essere 
stata  meno  forte  era  anche  avvenuta  verso  le  tre 
ore  del  dopo  mezzogiorno  in  luogo  di  succedere 
alle  undici  della  mattina , cominciando  eziandio 
dopo  un’  ora  subito  ad  avere  compagno  un  uni- 
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Tersale  sudore:  il  resto  poi  era  come  la  mattina. 
Rinovossi  perciò  e pozione  e bevanda . 

Collo  stesso  metodo  la  cosa  progredì  sempre 
in  meglio . Di  fatto  scorsi  altri  due  giorni , nell  mi- 
decimo  cioè  di  malattia , la  giovane  rimase  senza 
febbre,  una  leggiera  desquamazione  continuava  ad 
effettuarsi  dovunque , e tutti  gli  altri  sintomi  era- 
no quasi  intieramente  cessali , di  maniera  che  la 
potemmo  dichiarare  nello  stadio  di  convalescenza, 
che  dopo  pochi  giorni  cangiassi  nello  stato  pri- 
mitivo di  salute. 

Altre  febbri  irritative  continue  dipendenti 
da  fomite  gastro-enterico . 

Tra  le  febbri  continue  irritative  adunque  per 
fomite  gastro-enterico  ne  abbiamo  avute  altre  tren- 
tadue . Dodici  di  esse  furono  gastriche  semplici , 
e tutte  cogli  opportuni  sussidj  sanarono  in  breve 
e perfettamente  ; e due  sole  dopo  degli  emetici 
e dei  catartici  richiesero  altri  rimedj  per  essere 
passate  1’ una  a febbre  intermittente  legittima,  l’al- 
tra a diarrea  atonica , Altre  sei  poi , che  al  pari 
di  queste  dodici  ebbero  un  evento  il  più  fausto, 
parte  si  mostrarono  gastrico-biliose , e parte  ga- 
stiico-verminose  : le  une  dopo  qualche  emetico  o 
qualche  catartico  cedettero  all’  uso  del  calomelano 
del  Riverio  col  kermes  o col  tartaro  emetico , e 
r altre  dopo  parimente  qualche  rimedio  assoluta- 
mente  purgativo  vennero  condotte  a buon  termine 
col  mezzo  del  mercurio  dolce,  del  santonico,  del- 
l’assenzio e simili.  Le  altre  cinque  finalmente  fu- 
rono gastrico-infìammatorie,  cioè  a dire  con  topici 
processi  flogistici  dalla  stessa  irritazione  gastro-en- 
terica suscitati . E anche  queste , una  eccettuata , 
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la  quale  diede  luogo  àd  una  peripneumoma  in  un 
individuo  abitualmente  emoftoico , ed  altre  volte 
soggetto  ad  infiammazioni  di  petto , terminarono 
in  salute,  talvolta  coi  semplici  emetici  e catartici* 
e tal  altra  coll’immediata  applicazione  delle  san- 
guisughe al  luogo  infiammato,  od  anche  con  qual- 
che salasso  universale  essendo  ingente  la  flogosì 
o natabile  la  pletora . 

Ordine  IL 
Infiammazioni . 

Sotto  quasi  tutte  le  forme  avemmo  de5  morbi 
spettanti  a quest’  Ordine  ; e di  fatto  le  cinanche,  i 
catarri,  le  pleuritidi,  le  mediastiniti , le  peripneu- 
m oni e , le  pericarditi , le  peritonitidi , le  pancrea- 
titi, le  epatitidi , le  enteritidi,  le  cistiddi,  le  in- 
fiammazioni delle  borse  mucose , le  arlridi  ec. , 
non  lasciarono  d’ offrire  vasto  campo  all’  istruzione 
della  clinica  gioventù,  la  quale  non  potè  a meno 
di  non  trovarsi  anche  ad  un  tempo  piacevolmente 
soddisfatta , vedendo  appena  non  tutte  le  indicate 
affezioni , abbenchè  in  numero  assai  grande,  e di 
forza  non  lieve  dotate,  terminare  coll’  esito  il  più 
fausto . Non  farò  io  adesso  ciò  che  negli  anni 
scorsi  operai  ; cioè  a dire  non  esporrò  io  qui  par- 
titanrente  e le  cinanche,  e i catarri,  e le  pleuriti- 
di  ec. , dappoiché  i metodi  ad  essi  morbi  oppor- 
tuni vennero  di  già  accennati  nei  precedenti  Pro- 
spetti, e in  generale  il  trattamento  che  per  la  flo- 
gosi  d’ una  parte  richiedesi , di  gran  lunga  non 
differisce  da  quello  che  per  un’altra  abbisogna,  a 
meno  che  seco  non  porti  alcun  che  di  straordi- 
nario. Egli  è adunque  per  questo  che  anche  in 
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siffatto  Ordine  m’atterrò  solo  ad  esporre  alcune 
storie  or  di  questa , or  di  quella  forma  morbosa, 
che  meritevoli  ne  sembrano,  o per  essere  non  fre- 
quenti, o per  aver  presentato  qualche  cosa  non 
indegna  di  rimarco  e della  medica  considerazione. 

Storia  di  grave  pleuriti  de  per  fomite 
gusti  ico-b  ilio  so  . 

Un  giovane  di  ventidue  anni,  di  temperamento 
stenico-ineceitabiìe,  dopo  un  accesso  forte  di  col- 
lera più  non  sentissi  di  quel  vigore,  che  lino  a 
quel  punto  reso  Cavea  robustissimo,  e quasi  to- 
sto cominciò  a vedersi  alcun  poco  cangiato  nella 
naturale  bianchezza  della  sua  cute . Scorsi  tre  gior- 
ni sul  far  del  mattino  venne  colto  da  febbre,  die 
resa  fu  abbastanza  manifesta  da  un  freddo  vee- 
mente , che  si  protrasse  a tre  ore  e più , da  un 
successivo  calore  che  nell’ esser  ingente  continuò 
quasi  sino  al  dì  dopo,  da  dejezioni  alvine  spiranti 
fetidissimo  odore  , liquide , glutinoso-spumose  , e 
miste  ad  un  lombricoide,  da  dolore  e gravezza  di 
capo , da  avversione  al  cibo , da  nausea , da  vo- 
mitmizione , da  amarezza  di  bocca,  e da  una  ge- 
nerale oppressione  delle  forze.  3Nè  qui  s7 arresta- 
rono i perturbamenti  dal  fomite  morboso  suscitati, 
mentre  s’ aggiunsero  una  tosse  secca  e un  dolore 
pungente  al  lato  destro  del  petto , che  sotto  i 
colpi  della  tosse  e nell’apice  dell’inspirazione  s’au- 
mentava non  di  poco.  Con  iscarsi  ajuti,  esacer- 
bandosi ogni  dì  la  febbre,  ed  accrescendosi  anzi- 
ché iscemarsi  i fenomeni  tutti,  passò  l’infermo 
cinque  giorni  nella  sua.  casa,  e al  cominciare  poi 
del  sesto  pervenne  fra  noi,  offrendo  quei  caratteri, 
che  di  grave  pleuriiide  per  fomite  gasuico-bilioso 
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sogliono  deporre . La  faccia  in  fatti  in  un  colia 
superficie  tutta  del  corpo  mostravasi  d’un  colore 
subgiallo  ; aveva  injettati  di  sangue  gli  occhi,  i vasi 
del  collo  pulsanti  con  forza  ed  irregolarità,  la  re- 
spirazione affannosa,  difficile,  ed  anco  impedita  al- 
lorquando a lungo  protrae  faeeasi  l’inspirazione; 
maggiore  di  prima  era  il  dolore  lancinante  al  pet- 
to , non  concesso  il  decubito  sui  due  lati , mole- 
stissima la  tosse  ; gravezza  somma  dall’  altra  ban- 
da accusava  di  capo , amarezza  grande  di  bocca , 
dolori  ricorrenti  d’addome,  oppressione  generale 
di  forze  ; il  calore  della  pelle  si  sentiva  di  gran 
lunga  aumentato,  anzi  bruciante,  le  orine  si  pre- 
sentavano scarse  e rosso-gialliccie,  il  ventre  quan- 
do sciolto,  quando  costipato;  i polsi  non  grandi, 
non  espansi,  ma  frequenti,  profondi,  duri,  ed  emu- 
lanti un  filo  metallico , che  nell  esser  mosso  a 
pronte  e celeri  oscillazioni  trovi  alcun  che  d’im- 
pedimento e vi  faccia  fronte  all’  esecuzione . 

Uu  simile  apparato  fenomenologico  ei  presento 
a chiare  note  e una  condizione  gastrico-biliosa  e 
un  processo  flogistico  della  pleura  non  lungi  dal- 
l’ invadere  eziandio  il  parenchima  polmonare.  E 
per  verità  dietro  il  sentimento  dei  Piatici  e la 
giornaliera  osservazione  non  c’era  punto  ignoto, 
che  materie  morbosamente  raccolte  e separate  nel 
tubo  gastro-enterico,  o in  esso  guaste  divenute  e 
corrotte,  atte  sono  in  non  pochi  casi  a dar  luogo 
a dei  dolori  pungidvi  toracici,  ed  ai  sintomi  stessi 
della  peripneiimonia , dolori  e sintomi  che  quasi 
per  incanto  si  dileguano  dietro  P amministrazione 
o di  vomitivi,  o di  ìimedj  catartici;  ma  non  ci 
era  poi  anche  sconosciuto  che  le  infiammazioni 
non  solo  complicate , ma  anche  direttamente  su- 
scitate da  gastricismo  sogliono  ben  di  frequente 
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acl  esso  prevalere , e diventare  per  così  dire  in 
luogo  di  secondar]  morbi  affezioni  essenziali , af- 
fezioni cioè  di  maggiore  energia  ed  importanza 
della  malattia  primaria  stessa . Tale  per  F appunto 
si  era  la  circostanza  dell'infermo  in  questione, 
mentre  la  condizione  infiammatoria  del  petto  se- 
condariamente insorta  richiedeva  più  valido  e pron- 
to soccorso  della  primaria  affezione  gastrico-bi- 
liosa  . Era  dunque  forza  di  rivolgersi  più  che  ad 
ogni  altra  cosa  a rimedj  capaci  di  frenare  incon- 
tanente il  patologico  stato  flogistico , onde  più  in 
là  non  potesse  egli  estendere  il  suo  dominio,  ed 
anzi  rintuzzato  ne  venisse  per  intiero.  Le  ripetute 
sanguigne  quindi  sì  generali  che  parziali,  una  be- 
vanda di  decotto  di  gramigna  col  nitro  e coli’  os- 
si miele  scillitico,  e dei  boli  di  kermes  minerale  e 
di  calomelano  del  Riverio  furono  senza  remora 
posti  in  opra  ; V uso  dei  quali  ultimi  interni  ri- 
medj  oltre  d’ essere  stati  riconosciuti  capaci  d’ op- 
porsi ai  progressi  di  siffatte  flogistiche  affezioni,  fu 
eziandio  osservato  giovevole  d’assai  e per  promuo- 
vere le  evacuazioni  alvine  di  materie  biliose , sa- 
burrali , e per  favorire  l’ espulsione  ancora  dei 
vermi  che  in  simili  circostanze  sogliono  col  som- 
mo della  facilità  avere  sviluppo  ed  incremento  (i). 

Nè  dalla  replicata  prescrizione  dei  salassi  ci 
astenne  l’ apparato  bilioso,  che  da  alcuni  venne  a 
torto  risguardato  quale  controindicazione  alle  san- 
guigne deplezioni,  mentre  allorché  i fenomeni  d’ un 
qualche  fatto  patologico  ad  evidenza  le  manifestano 

•WXW*  VV^-’VVX'VV'V'VV'VV-VY 

(?)  Recipe  Kermes  minar alis, 

Calomelan.  Riverii  ana  gran,  odo , 

Roob  sambuci  q.  s.  ut  fi ant  s.  a,  boli  octo . 

S ornai  ur  un us  ornai  bihorio , 


ANNO  MDCCCXXI-MDGCCXXIL  fc>9 

necessarie,  nè  la  condizione  biliosa,  nè  la  verminosa 
deggiono  a segno  imporre  da  farle  omettere . Con 
ciò  per  altro  non  si  vuole  far  fronte  anche  a quelli, 
che  vigendo  l’apparato  bilioso  o verminoso  con 
assai  di  cautela,  parcamente,  ed  in  più  fiate  estrag- 
gono  sangue , dappoiché  egli  è un  fatto  sino  dalla 
più  remota  antichità  osservato,  che  i morbi  d’in- 
dole biliosa  e verminosa  «ancora  trasmigrano  con 
facilità  allo  stato  di  languore , e bene  spesso  il 
più  innoltrato . Non  è raro  in  fatti  F avvedersi 
della  frequente  oppressione  delle  forze  accusata 
dagl’infermi,  che  affetti  sono  da  malattie  biliose, 
e da  quelli  persino  che  dall’ itterizia  apiretica  si 
trovano  sorpresi;  oppressione  che,  sebbene  quasi 
mai  reale , passa  però  talvolta  ad  una  vera  pro- 
strazione delle  forze . Pare  quasi  che  la  sover- 
chia copia  d’umori  biliosi  nell’organismo  irrego- 
larmente diffusa  una  forza  possegga  capace  di  op- 
primere , di  abbattere , e di  gettare  nel  sommo 
dell’  aifievolimento  i sistemi  nervoso  e vascolare . 
Dovrà  perciò  il  Clinico  avere  sempre  di  mira 
siffatte  circostanze  in  consimili  morbi  ; ma  non 
perdere  ad  un  tempo  F occasione  di  praticare  in 
essi  le  sanguigne  fin  là  dove  richiedere  lo  sem- 
brano i fenomeni  infìammatorj , l’indole  del  sog- 
getto e la  dominante  morbosa  costituzione . Forse 
in  tali  casi  più  che  in  altri  F omettere,  e persino 
il  ritardare  la  deplezione  sanguigna  essere  può  il 
movente  non  solo  d’una  maggiore  ferocia  e pro- 
trazione del  morbo,  ma  d’una  più  facile  degenera- 
zione degli  umori  e d’una  totale  loro  dissoluzione. 
Di  fatto  nel  morbo  in  discorso  i salassi  appor- 
tarono il  più  grande  vantaggio,  quantunque  l’ap- 
parato bilioso  e l’oppressione  delle  forze  dall’ in- 
fermo sentita  sembrassero  di  non  istare  in  loro  fa- 
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vore.  Subito  dopo  la  prima  deplezione  sanguigna 
il  respiro  si  rese  un  po’  più  libero,  e le  orine  si 
mostrarono  alquanto  copiose  e meno  oscure . Ma 
il  miglioramento  molto  più  si  conobbe  nella  sesta 
giornata  di  cura , undecima  di  malattia  : alla  qual 
epoca  oltre  la  quotidiana  ripetizione  dei  rimedj 
interni  suespressi  erano  già  state  praticate  sei  de- 
plezioni  sanguigne,  quattro  generali,  e due  parziali 
al  luogo  dolente.  La  fisonomia  in  fatti  del? infer- 
mo era  quasi  naturale,  non  più  dolente  il  capo, 
bianca  al  pari  di  prima  la  superficie  tutta  del  cor- 
po , nullo  il  dolore  al  petto , facile  la  respirazio- 
ne , mite  la  tosse  e susseguita  da  facile  escreato , 
poco  appannata  la  lingua , leggiermente  amara  la 
bocca , sciolto  a sufficienza  il  ventre , abbondanti 
e sedimentose  le  orine,  generale  e profuso  il  su- 
dore, e mancante  affatto  pel  primo  giorno  la  feb- 
bre . Cosi  continuando  per  altri  due  giorni  nel- 
Y uso  della  bevanda  e dei  boli  indicati , si  potè 
al  cominciare  del  nono  giorno  di  cura,  e quattor- 
dicesimo di  malattia,  dichiarare  Finfermo  del  tutto 
convalescente,  e lasciatolo  per  alcun  poco  ad  una 
semplice  decozione  pettorale  mirata,  al  finire  della 
terza  settimana  di  malattia  uscì  dalla  Clinica  inte- 
ramente sano . 

Storia  d'altra,  giare  pleuritide  per 
condizione  gastrico-verminosa . 

Un  ragazzo  di  dieci  anni , di  stenieo-eccitabile 
temperamento , nè  mai  infermo , dopo  d?  essersi 
replicatameli  te  esposto  alle  vicissitudini  atmosferi- 
che, e d' aver  fatto  uso  di  cibi  di  non  ottima  in- 
dole , restò  invaso  da  febbre  di  forma  irritativa , 
che  solo  iscemava  sul  mattino  per  esacerbarsi  poi 
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sempre  più  orgogliosa  in  sulla  sera . Non  pochi 
altri  sintomi  in  oltre  o procedettero , o mostra- 
ronsi  di  colpo  socj  indivisibili  della  febbre  stessa: 
tali  furono,  a cagione  d’ esempio,  un  peso  al  capo, 
la  sordità  incipiente,  il  prurito  delle  narici,  Y ama- 
rezza della  bocca,  lo  strignimento  delle  fauci,  al- 
cuni dolori  addominali,  un  susseguente  dolore  alla 
parte  inferiore  e posteriore  del  lato  destro  del  pet- 
to, che  accompagnato  andava  da  tosse  inane . Solo 
al  sesto  giorno  di  malattia  venne  il  giovanetto  alla 
Clinica , ed  allora  esisteva  pure  la  febbre  unita 
agl’ indicati  fenomeni.  Presentava  in  oltre  la  faccia 
ora  accesa,  ora  pallida,  notabile  la  dilatazione  della 
pupilla,  coperta  d’ intonico  bianco,  e qua  e là 
punteggiata  in  rosso  la  lingua,  tumido  Y addome, 
le  evacuazioni  dell’ alvo  scarse  e spumeggianti,  le 
orine  copiose  e pallide,  il  calore  della  pelle  irre- 
golarmente accresciuto  o diminuito  ad  intervalli , 
la  traspirazione  pure  ora  fatta  scarsa,  ora  aumen- 
tata , e quando  particolarmente , quando  general- 
mente, e x polsi  per  ultimo  frequentissimi , celeri 
assai , e sommamente  irritati 

Tale  schiera  di  sintomi  rendeva  evidente  la 
pleuritica  condizione , ma  ili  pari  tempo  non  la- 
sciava d’  appalesare  chiaramente  il  grave  fomite 
gastrico-verminoso , che  sebbene  dall'  infermo  ve- 
nisse meno  accusato  molesto,  pure  F intensità  dei 
suoi  "fenomeni  lo  facevano  riconoscere  per  quello 
che  più  della  stessa*  pleuriiide  richiedeva  il  me- 
dico sussidio.  Egli  di  fatto,  oltre  ch’era  stato  la 
fonte  della  pleuritica  condizione,  si  conservava  an- 
cora la  preminenza,  nè  luogo  aveva  avuto  quello 
che  nella  storia  del  precedente  morbo  abbiamo 
accennato . Perciò  in  cambio  di  dar  mano  a ge- 
nerosi salassi  non  si  fece  che  far  applicare  delle 
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.sanguisughe  al  luogo  dolente,  e prescrivere  T in- 
terno uso  di  farmaci  capaci  d7  opporsi  al  pio- 
gresso  di  tali  flogosi,  di  combattere  la  condizione 
gastrico-verminosa , e di  promuovere  abbondanti 
dejezioni  alvine  . Così  alcuni  boli  composti  di 
mercurio  dolce  e di  tartaro  emetico  (i),  e poscia 
le  decozioni  di  tamarindo  e di  manna  col  cre- 
more di  tartaro  prestarono  ajuti  i più  lodevoli. 
E di  fatti  un  morbo , che  s7 era  presentato  con 
un  apparato  di  sintomi  il  più  imponente , in  soli 
tredici  giorni  di  cura  toccò  la  meta  della  più 
perfetta  guarigione , cominciando  quasi  nel  primo 
giorno  di  nostro  trattamento  a promettere  assai 
bene , allora  cioè  che  il  secesso  si  fè  copioso  * 
dando  uscita  in  tal  modo  a copia  grande  di  ma- 
terie fecali  e sierose , promovendo  l’ espulsione 
dei  vermi , e facilitando  di  slancio  l’ intero  dile- 
guarsi del  dolore  laterale . 

Storia  di  peripneumonia  gastrico-biliosa 
tendente  alla  nota . 

Una  donna  di  cinquantaquattro  anni,  di  tem- 
peramento stenico-ineccitabile  , quasi  sempre  sana 
per  lo  innanzi , dopo  d7  avere  grandemente  affati- 
cato, d7  essersi  esposta  alle  vicissitudini  atmosferi- 
che , e d’ aver  fatto  uso  di  cibi  di  difficile  dige* 
stione  non  solo , ma  di  prava  qualità  ancora , fu 
sorpresa  da  febbre  con  freddo  di  lunga  durata  e 

(i)  Recipe  Mercurii  dulcis  gr.  sex 7, 

'Tartari  emetici  gr.  duo , 

Tere  simul  in  mortar.  vitreo , et  cum  s.  q.  roob 

sambuci  fiant  l.  a.  boli  sex , pulvere  liquirit , 

conspergendi . 

Sumatur  unus  omni  bihorio. 
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veemente  assai,  a cui  tenne  dietro  un  sommo  e a 
lungo  protratto  calore:  il  capo  in  oltre  era  dolen- 
te, la  Locca  amara,  lo  stomaco  grave,  tumido  il 
ventre,  difficile  la  respirazione,  ed  il  petto  oppresso 
grandemente  e qua  e là  addolorato . Passati  in  tal 
foggia  da  circa  quattro  giorni  giunse  alla  Clinica, 
ed  a queir  epoca  tutti  i fenomeni  s’aveano  d’una 
peripneumonia  quasi  nota  per  fomite  gastrico-bi- 
lioso,  ossia  d’ una  febbre  gastrico-biliosa  con  ten- 
denza  alla  nervosa,  e con  flogosi  spuria  al  paren- 
chima polmonare.  Abbattuto  in  fatti  era  l’aspetto 
dell’ inferma,  lurida  la  superficie  tutta  del  corpo, 
gravativo  il  dolore  di  capo,  lagrimanti  gli  occhi, 
la  lingua  coperta  d’ intonico  giallastro , la  bocca 
sommamente  amara,  la  sete  somma,  generale  1’  op- 
pressione del  petto,  il  respiro  clangoso,  ineguale, 
difficile , la  tosse  profonda,  e susseguita  da  copia 
grande  di  sputi  pituitoso-sierosi  e di  colore  gial- 
lastro , il  peso  all’  epigastrio  molesto  assai , nota- 
bile il  meteorismo  : la  cute  in  oltre  davasi  a sen- 
tire arida  e non  molto  calda,  i polsi  piccoli,  nè 
resistenti  alla  pressione , le  evacuazioni  di  ventre 
scarse  e glutinose , e le  orine  non  lontane  dal 
naturale . Dei  boli  composti  di  kermes , di  calo- 
melano del  Riverio  e di  canfora  furono  i rimedj 
prescielti;  e tali  sussidj  uniti  a due  vescicanti  nel- 
l’interno delle  braccia  e ad  un  decotto  pettorale 
per  comune  bevanda  apportarono  i piu  grandi  van- 
taggi, anzi  la  guarigione  . Subito  nel  secondo  gior- 
no di  cura  l’apparato  fenomenologico  cominciò  ad 
iscemare,  e nel  settimo  si  principiarono  ad  avere 
segnali  di  risoluzione  morbosa,  di  maniera  che  nel 
decimo,  nel  termine  cioè  della  seconda  settimana 
di  malattia  si  ebbe  una  crisi  generale  e per  su- 
dore e per  orina  e per  secesso.  Così  lo  stadio 


7 4 PROSPETTO  CLINICO 

di  convalescenza  e ìa  salute  non  tardarono  ad  aver 
luogo  ; e nel  ventesimo  giorno  in  fatti  di  perma- 
nenza nella  Clinica  parti  questa  donna  in  buonis- 
simo stato . 

Storia  di  pericardite . * 

Un  uomo  di  robusta  costituzione , di  tempera- 
mento stenico-cccitabile , di  trentasei  anni,  villico 
di  condizione , colto  e sanato , almeno  apparente- 
mente , sino  da  un  anno  da  sifilitica  infezione , e 
del  resto  mai  sempre  della  più  perfetta  salute, 
venne  assalito  improvvisamente  da  febbre  , che 
giusta  il  suo  dire  s’aveva  procurata  coll' essersi 
esposto  a motivo  del  suo  mestiere  ai  raggi  co- 
centi del  sole,  e coll’ essersi  tutto  riscaldato  tras- 
ferito in  luogo  umido,  e di  ben  più  bassa  tem- 
peratura. Siffatta  febbre  aveva  avuto  principio  da 
un  freddo  assai  intenso , a cui  successo  era  un 
calore  generale  , bruciante  , incomodissimo  : nel 
tempo  stesso  facevano  mostra  di  loro  esistenza 
un  dolore  ed  un  senso  di  strignimeuto  nella  parte 
sinistra  del  petto,  un  respiro  difficile,  e dei  mo- 
vimenti straordinari  di  cuore.  Àbbenchè  assai  gra- 
ve ne  fosse  il  morbo,  nessun  medico  ajuto  gli  fu 
apprestato  sì  nei  primo  che  nel  secondo  giorno,  e 
solo  al  cominciare  dei  terzo  venne  l’infermo  tras- 
ferito nel  nostro  Stabilimento  . 

Tosto  potemmo  osservare  una  serie  non  lieve  di 
sintomi  che  dava  a sospettare  d’ un  processo  flo- 
gistico aì  pericardio,  e non  lungi  forse  dall’  esten- 
dersi anche  al  cuore  ed  ai  mossi  vasi . Di  fatto 
ora  vedevasi  l’ ammalato  acceso  in  volto,  ora  pal- 
lido ed  abbattuto  assai,  pulsavano  con  forza  e con 
irregolarità  i vasi  del  collo  ; palpitava  oscuramente 
il  cuore;  inquieto  rendevano  l’infermo  la  tosse  e 
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un  dolore  sotto  lo  sterno , die  irradiandosi  alla 
mammella  sinistra  s’ estendeva  sino  ali’  omero  dello 
stesso  lato  ; dolorosa  era  la  respirazione , grande 
r ansietà , e non  lontana  a quando  a quando  la 
tendenza  al  deliquio  : cosi  i polsi  (lavatisi  a co- 
noscere frequenti,  duri,  pieni  in  un  col  calore 
alquanto  accresciuto,  e colle  orine  scarse  e fiam- 
meggianti . Aveasi  per  ultimo  qualche  fenomeno  di 
gastricismo  ed  una  sete  somma . Simile  apparato 
fenomenologico,  che  per  verità  imposto  avrebbe 
a qualunque,  ci  fece  propendere  più  per  una  pe- 
ricardite, anzi  che  per  un’assoluta  infiammazione 
del  cuore  o dei  grossi  vasi  ad  esso  vicini , o 
dei  polmoni , dappoiché  non  s?  aveano  reali  1 ipo- 
li  mi  e , non  polsi  disuguali , piccoli , intermittenti , 
non  diminuzione  di  calore  come  avviene  nella 
vera  carditide  : nè  dall’altra  banda  trovatisi  mai 
nelle  peripneumonie  tante  arnbascie  , tanto  vivi 
dolori  nei  dintorni  del  cuore,  cd  i polsi  in  egual 
foggia  vibrati  e frequenti,  oltreché  mancava  anche 
quell’  oppressione  a tutto  il  petto , e quella  corta 
respirazione,  che  soglionsi  osservare  nelle  polmo- 
nari infiammazioni . Dicesi  senza  jattanza,  che  1’  e- 
sistenza  di  certi  sintomi , e la  mancanza  d’ alcuni 
altri  ci  fecero  propendere  per  una  pericardite , e 
non  già  asserirla  con  fermezza , mentre  cosa  fa- 
cile ella  non  è il  precisare  se  il  pericardio  solo 
vada  affetto  da  flogosi , od  invece  il  cuore  e i 
grossi  vasi  che  ravvicinano.  Così  il  celebre  Gio- 
vanni Pietro  Frank  riunì  insieme  li  sintomi  tutti 
dell’  infiammazione  e del  pericardio  e dei  grossi 
vasi,  e del  cuore  stesso,  lasciando  scritto  : » Qua- 
»lunque  volta  si  manifestano  una  maggiore  sma- 
»nia,  dolore  alla  regione  del  cuore,  e una  forte 
» palpitazione  e vibrazione  del  medesimo,  il  polso 
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» irregolare  , frequentissimo,  e la  lipotimia  (purché 
» per  altro  non  vi  sieno  sospetti  fondati  di  un’al- 
» tra  malattia  nel  petto),  e oltre  i rammentati  sin- 
» tomi , il  polso  intermittente , e frequenti  sveni- 
» menti,  allora  si  avrà  un  probabilissimo  argomen- 
» to  o dell’  infiammazione  del  cuore,  o dei  più  insi- 
>vgni  vasi,  o del  pericardio  (i)».  Cosi  Corvisart  (2) 
chiaramente  asserisce , che  impossibile  gli  sembra 
di  poter  distinguere  i fenomeni  tanto  fra  loro  si- 
mili della  carditide  e della  pericardite  ; ed  egli 
quindi  solo  si  persuade  che  nel  primo  caso  i fe- 
nomeni sieno  più  intensi  e più  marcati  che  nel 
secondo . E così  per  ultimo  nel  Dizionario  delle 
scienze  mediche  si  trova  esposto  all’ articolo  car- 
dite , che  » dans  tous  les  cas  oh  on  a obseryé 
» pendant  la  vie  les  symptòmes  que  nous  venons 
»d’indiquer,  on  a trouvé  après  la  mort  les  phé- 
»nomènes  de  la  pericardite  et  ceux  du  ramollis- 
»sement  du  coeur». 

Ad  ogni  modo  sia  che  la  flogosi  attaccasse  in 
ispezialità  il  pericardio , sia  che  il  cuore  od  i 
grossi  vasi  invadesse,  pronto,  attivo  e grande  es- 
sere ne  doveva  il  trattamento  curativo,  mentre  la 
nobiltà  di  tali  tessuti  massimo  rende  mai  sempre 
il  pericolo  in  casi  di  simile  natura , e allora  so- 
prattutto che  tardi  o lentamente  s’appongono  1 
sussidj . Un  abbondante  salasso  quindi  dal  braccio 
sinistro,  e buona  copia  d’una  mistura  controsti- 
molante (5)  e di  decozione  pettorale  si  posero 

^Vl'VV^'VV\VV\'VV\'VV\'VV\ 

(1)  Epìtome  de  curandis  liominum  morbis  etc.  lib.  2. 

(2)  Desi  maladìes  du  coeur  etc. 

(5)  Recipe  Folior.  digitalis  purpur - gr.  triginta , 

Jnfunde  in  s.  q.  aquce  fontis  fervida ?,  et  colaturca 
uncìar.  odo  adde  tartari  emetici  gran . sex, 
Sjrupì  simplicis  unc.  unam . 

Olisce,  et  suina  tur  cochleatim. 
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ben  tosto  in  opra.  In  sulla  sera  dello  stesso  pri- 
mo giorno  di  cura  e terzo  di  malattia , continua- 
vano i sintomi  suespressi  : F esacerbazione  febbri- 
le per  altro  non  era  grandemente  intensa . Si  fè 
quindi  proseguire  nell’uso  della  mistura,  ripetere 
il  decotto  pettorale  9 e rinnovare  la  cacciata  di 
sangue . 

Nel  giorno  seguente  trovammo , che  Y infermo 
aveva  scorsa  meno  molesta  la  notte,  che  V ansietà 
e la  tendenza  al  deliquio  erano  minori , che  la 
cute  andava  dovunque  coperta  di  sudore,  e che 
le  orine  offrivano  qualche  sedimento . Sussistevano 
però  ancora  Y oscuro  palpito  di  cuore , la  tosse  , 
il  dolore  alla  regione  cardiaca  che  piu  forte  ren- 
de vasi  nell’apice  dell’  inspirazione  ; e così  pure  non 
mancavano  la  frequenza , la  vibrazione  e la  du- 
rezza dei  polsi , non  che  qualche  fenomeno  di 
gastricismo . Non  si  operò  quindi  cangiamento  , e 
si  fece  replicare  sì  la  deplezione  sanguigna , che 
la  mistura,  come  pure  il  decotto  pettorale  per 
bevanda  ordinaria . Nella  sera  si  rinvenne  esacer- 
bata alcun  poco  ìa  febbre,  e perciò  accresciuta  la 
calorifìcazione , mancante  il  sudore , scarse  , flam- 
mee e non  sedimentose  le  orine,  e piuttosto  ina- 
spriti che  iseemati  tutti  gli  altri  fenomeni.  Un  sa- 
lasso perciò  più  generoso  degli  antecedenti , la 
continuazione  della  mistura , e la  ripetizione  del- 
l’ accennata  bevanda  erano  cose  sulle  quali  non 
doveasi  esitare  un  solo  istante . 

La  mattina  appresso , nel  quinto  giorno  cioè 
di  malattia  e terzo  di  cura,  l’ apparato  tutto  feno- 
menologico prendere  si  vedeva  un  migliore  aspet- 
to . La  notte  in  fatti,  cominciando  dalle  ore  dieci 
della  sera , era  stata  tranquilla  ; la  traspirazione  si 
trovava  ancora  copiosa  5 mancava  affitto  ogni  leu- 
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clenza  al  deliquio , e quasi  per  intiero  eziandio 
l’ansietà;  le  orine  si  presentavano  abbondami,  tor- 
bide, e con  un  sedimento  latterizio-rosaceo  ; F al- 
vo era  stato  deposto  per  ben  due  volte.  Ma  ab- 
benchè  il  morbo  fosse  meno  intenso , non  erano 
cessati  il  dolore  alla  regione  cardiaca,  il  palpito  di 
cuore , la  tosse , la  sete,  la  frequenza  e F energia 
dei  polsi.  Ad  onta  di  tale  miglioramento  non  si 
desistette  dall’ indicato  regime,  e si  prescrissero  di 
nuovo  e un  salasso  di  dieci  oncie , e la  mistura 
e la  bevanda.  Alla  visita  della  sera  si  osservò  la 
stessa  esacerbazione  sì  della  febbre  come  degli 
altri  sintomi,  che  nella  sera  innanzi  s’  erano  rimar- 
cati . Perciò  ci  diportammo  in  egual  modo . 

Nel  dì  seguente  non  ci  si  offerse  quel  medesi- 
mo stato  di  tregua  che  nelle  mattine  scorse  s’ a- 
veva  osservato  : la  notte  era  passata  meno  tran- 
quilla assai , anzi  inquieta , quasi  per  niente  sen- 
tivasi  umida  la  cute , nessun  sedimento  presenta- 
vano le  orine , insisteva  con  forza  il  dolore  lan- 
cinante sotto  della  mammella  sinistra , nè  aveano 
cessato  d’esistere  la  tosse,  F ansietà,  F aumento  di 
calorifìcazione,  la  frequenza  e la  durezza  dei  pol- 
si . Si  fece  quindi  ricorso  a dei  boli  più  contro- 
stimolanti  deli’ indicata  mistura  (i),  si  ordinò  un 
altro  salasso,  e si  diede  la  solita  bevanda.  Alla 
sera  sussistevano  i sintomi  come  nella  mattina,  e 
di  più  s’ era  anche  esacerbata  la  febbre  con  assai 
di  vigore  : per  la  prima  volta  il  sangue  estratto 
presentava  la  crosta,  così  detta  flogistica.  Si  prò- 
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(i)  Recipe  Hydrocianas  potassa*  gran . duo, 

Pulver.  folior.  digitai,  purp.  gr.  triay 
Acidi  tartarici  gr.  quatuor , 

Olisce  leviter , et  fiat  l.  a.  bolus . 

Dentar  tales  decem. 

Sumatur  unus  omni  bihorio . 


ANNO  MDCCCXXI-MDCCCXXir.  79 

seguì  nel  far  amministrare  e i boli  e la  bevanda, 
e non  si  pose  dubbio  di  sorta  su  d’ una  nuova 
sanguigna . 

Il  giorno  dopo , sellano  di  malattia , e quinto 
di  cura,  ci  si  presentò  un  andamento  di  cose  dif- 
ferente affatto  da  quello  del  dì  precedente.  Tran- 
quilla dei  tutto  era  scorsa  la  notte,  profuso  e ge- 
nerale era  stato  il  sudore  sul  far  del  mattino , la 
cute  davasi  anche  nel  momento  della  visita  a sen- 
tile molle  ed  umida , i polsi  offrivano  poca  fre- 
quenza e nessuna  durezza  j sussisteva  solo  legger- 
mente il  dolore  al  luogo  consueto , non  si  ren- 
deva più  forte  sotto  la  protratta  inspirazione , e 
mancavano  per  intiero  F ansietà  e la  sete  : le  ori- 
ne finalmente  non  s’  erano  mai  presentate  così  co- 
piose, l’alvo  era  convenientemente  aperto,  e si 
scorgeva  nella  fìsonomia  dell’ infermo  la  conten- 
tezza e F ilarità  . Quantunque  il  sangue  la  sera 
emesso  desse  a vedere  per  la  seconda  volta  della 
cotenna , e non  si  fosse  per  intiero  dileguato  il 
dolore , pure  non  più  si  fè  ricorso  al  salasso , 
onde  forze  rimanessero  sufficienti  per  una  perfetta 
risoluzione:  e perciò  non  si  replicarono  che  i boli 
e la  bevanda.  Sulla  sera  si  formò  soltanto  qual- 
che febbre,  e lievemente  s’accrebbe  il  dolore.  Si 
proseguì  perciò  nell’  uso  semplice  dei  rimedj  la 
mattina  ordinati , 

In  seguito  procedette  sempre  più  in  bene  la 
cosa y le  orisi  continuarono  generose,  e sul  finire 
della  seconda  settimana  di  malattia  entrò  F infermo 
nello  stadio  di  convalescenza , di  maniera  che  fu 
lasciato  ad  una  semplice  decozione  pettorale  Di- 
ttata : e rimasto  nella  Clinica  per  altri  diciotto 
giorni , onde  ferma  ne  divenisse  la  guarigione , 
uscì  dalla  medesima  in  ottimo  stato » 
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Storia  di  pancreatite • 

Sebbene  non  lieve  ritener  debbasi  l’impresa  nel 
porsi  a fissare  tra  le  infiammazioni  dei  visceri  ad- 
dominali quelle  del  pancreas,  pure  dietro  l’attenta 
considerazione  di  varj  fenomeni  ci  parve  di  po- 
tere non  a torto  stabilire  F esistenza  d’ un  proces- 
so flogistico  nella  sostanza  appunto  del  pancreas. 
L’ individuo,  che  ci  presentò  un  tal  caso , offriva 
più  ancora  di  quello  che  il  celebratissimo  Borsieri, 
a cui  pari  diffìcilmente  rinviensi  fra  gli  scrittori 
di  Pratica  Medicina,  sul  proposito  d’infiammazione 
pancreatica  riferisce . Di  fatto  oltre  un  peculiare 
fenomeno,  che  in  appresso  indicherassi,  tutti  quelli 
si  discoprirono  che  F ora  citato  insigne  Pratico  ci 
lasciò  in  queste  parole:  »Hic  obiter  animadvertant 
» velini  tirones  , panci  eatis,  epiploi,  mesenteriique 
» inflammationum  certam  ab  exordio  diagnosim  sta- 
» tui  non  posse  : graviora  enim  symptomata  absunt, 
» levis  est  febris,  dolor  obscurus,  vix  aliquis  inest 
» sestus  ac  sitis  ; unde  sub  iis  vhse  munia  obire 
» homines  possunt  ( i ) » . 

Un  uomo  adunque  di  quarantotto  anni , servo 
di  condizione , di  temperamento  stenico-eccitabile, 
di  lodevole  costituzione  di  corpo , e quasi  mai 
infermo , venne  un  di , senza  saperne  rinvenire  il 
motivo,  assalito  da  mal  essere  e da  dolore  ottuso 
e profondo  alla  regione  epigastrica  j dolore  che 
nulla  gF impediva  d’accudire  alle  sue  incombenze, 
e che  soleva  soprattutto  molestarlo  nelle  ore  not- 
turne . "V  enendogh  indarno  amministrati  e F olio 
di  ricino  e altre  pozioni  purgative , e lentamente 
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(i)  Institut.  medichi,  pract.  toni,  8. 
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accrescendogli  il  dolore  s’  appigliò  di  trasferirsi 
al  nostro  Stabilimento,  ove  entrò  di  fatti  il  giorno 
trentesimosecondo  di  malattia  . Allora  trovammo 
l’infermo  con  una  separazione  di  saliva  maggiore 
assai  delf  ordinario,  e con  un  dolore  alla  regione 
epigastrica,  che  a quando  a quando,  in  grado  però 
tollerabile , fatto  s’ era  lancinante . Sotto  del  tatto 
nè  desso  dolore  s?aumentava,  nè  insorgeva  alcuna 
molesta  sensazione:  i polsi  erano  frequenti,  celeri, 
tesi,  e vibrati  alquanto;  l’alvo  si  manteneva  irre- 
golare , le  orine  fluivano  naturalmente , e naturale 
pure  si  sentiva  la  cutanea  calorifìcazione . La  ir- 
regolarità nelle  dejezioni  alvine  , i polsi  resistenti 
alla  pressione  e vibrati  ; il  dolore  profondo  alla 
regione  epigastrica , che  punto  non  avea  ceduto 
dietro  l’ uso  di  rimedj  catartici , che  contava  una 
qualche  giornata  di  sua  esistenza,  e che  da  ottuso 
s’era  fatto  di  quando  in  quando  lancinante,  senza 
mai  impedire  all’ infermo  l’esecuzione  del  suo  me- 
stiere ; e in  particolare  poi  la  maggiore  separazio- 
ne di  saliva;  furono  i sintomi  che  inclinare  ci  fe- 
cero per  una  pancreatite,  anziché  per  altro . Ognun 
sa  di  fatto  che  le  evacuazioni  tutte  dell’  umano 
organismo  sogliono  supplirsi  a vicenda,  allorquan- 
do esista  una  qualche  potenza  che  impedito  faccia 
il  libero  esercizio  di  questa  o di  quella  funzione» 
Ognun  sa  pure  che  quelle  in  ispezialità  si  suppli- 
scono vicendevolmente,  che  hanno  una  certa  qua» 
le  analogia  di  natura  : così  a cagione  d’ esempio 
la  secrezione  orinaria  s’aumenta  al  minorarsi  della 
Santoriana  esalazione,  e scarse  divengono  le  orine 
allorquando  accresciuta  si  trova  la  traspirazione 
cutanea  ; e così  del  pari  nella  stessa  guisa  che 
nella  nefritide  vedesi  diminuire  ed  anco  mancare 
affatto  la  separazione  delle  orine,  restando,  se  non 
6 
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del  tutto  impedita , iscemata  almeno  per  uno  sta- 
to flogistico  del  pancreas  la  separazione  dell’ umor 
salivaie  al  medesimo  propria,  è sommamente  in- 
dispensabile che  la  secrezione  della  vera  saliva 
vada  ad  accrescersi  di  non  poco  . 

Ciò  ammesso  il  regime  di  cura  emergeva  da 
servale  a dire  dovevasi  sminuire  la  copia  del 
sangue  nel  pancreas  e nella  cavità  addominale  tutta 
esistente , opporsi  ai  progressi  della  flogosi , pro- 
muovere la  traspirazione , favorire  le  evacuazioni 
alvine , e rimettere  così  possibilmente  il  conve- 
niente equilibrio  nelle  funzioni  dell’  alterato  orga- 
nismo . Fu  quindi  nostra  cura  l’ ordinare  replica- 
tamente  F applicazione  delle  mignatte  ai  vasi  emor- 
roidali, e il  prescrivere  dei  boli  composti  di  ca- 
lomelano del  Pùverio  e di  tartaro  stibiato . Con 
un  siffatto  trattamento  cominciò  tosto  il  malato  a 
risentire  dell’  avvantaggio  : il  dolore  si  fè  subito 
ottuso  affatto , il  ptialismo  minorò  grandemente , 
ì polsi  perdettero  della  tensione,  e dopo  lo  spa- 
zio di  sette  giorni  di  cura  ogni  sintomo  morboso 
Vera  di  già  dileguato.  Di  tal  modo  scorsi  altri 
cinque  giorni  uscì  il  pover  uomo  dalla  Clinica  in 
perfetta  salute . 

Ordine  III.  IV.  V.  VI.  VII.  Vili. 

Siccome  di  troppo  esteso  riuscirebbe  il  Prospet- 
to volendo  riferire  le  singole  storie  dei  morbi 
spettanti  a tutti  questi  Ordini , ed  essendo  vene 
dall’altra  parte  di  quelli  che  cose  di  vero  rimarco 
non  offrirono;  così  anche  a tale  proposito  panni 
più  convenevole  il  dare  soltanto  contezza  delle 
affezioni  che  fra  tali  Ordini  sembrano  opportune 
da  scegliere , dirigendo  ognuno  che  bramasse  sa- 
per F esito  delle  altre  al  Quadro  nosogralico . 
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Storia  d’ erpete  scabbioso-sifditico  . 

* 

Un  uomo  dì  treman  e anni , di  temperamento 
stenico-eccitabiìe,  nato  da  genitori  sanissimi,  e sino 
dall’  anno  ventesimosesto  giammai  infermo,  fu  egli 
a tal  epoca  colto  dalla  scabbia , che  dopo  averla 
vinta  mediante  delle  unzioni  di  pomata  solforosa, 
incontrolla  in  seguito  per  altre  due  volte  , e mai 
sempre  poi  sanò  da  essa  colle  indicate  unzioni , 
Dalla  replicata  infezione  scabbiosa  non  poteva  egli 
a meno  di  non  rimanere  affettato  da  quell’abito 
morboso,  che  psorico  s appella.  Così  abusando  di 
sostanze  spiritose,  non  che  di  cibi  di  diffìcile  di- 
gestione e salati  cominciarono  a spuntare  delle 
pustule  sul  di  lui  corpo , e soprattutto  al  dorso , 
all’ addome,  ai  lombi,  ed  alle  estremità.  Desse 
erano  per  lo  più  confluenti  e quasi  corimbose;  e 
dopo  non  molto  effondendo  qualche  poco  di  ma- 
teria si  coprirono  di  croste  alquanto  dense  e di 
figura  irregolare.  Nel  mentre  s’andava  formando 
una  tale  patologica  condizione  del  tessuto  dermoi- 
de, apparvero  eziandio  dopo  impuro  coito  e delle 
ulceri  al  glande  e dei  gonfiamenti  glandolar!  agl’ in- 
guini, dietro  cui,  sebbene  venissero  poste  in  uso 
delle  preparazioni  mercuriali,  e a dose  anche  ge- 
nerosa , in  capo  a tre  mesi  principiarono  a farsi 
vedere,  oltre  la  già  esistente  impetigine,  delle  pii- 
stuie  d’ indole  sifilitica  sì  alla  parte  capillata  della 
testa,  che  alle  sopracciglia,  come  alle  labbra;  pu- 
stule  che  quasi  subito  davano  luogo  all’ uscita  di 
materia  densa , la  quale  non  tardava  a formare 
delle  estese  e dure  croste . 

Maltrattato  così  il  pover  uomo  in  quasi  tutta 
la  superfìcie  del  corpo , tormentato  al  sommo , e 
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reso  non  solo  schifoso  agli  altri,  ma  persino  a 
se  stesso , passò  al  nostro  Istituto  Clinico , e lo 
trovammo  vestire  quasi  una  forma  differente  dal- 
F ordinaria , mentre  la  sua  faccia  aveva  più  del 
bruto  che  dell’  umano,  e poco  lungi  andava  dall’  of- 
frir quell’aspetto,  che  negli  affetti  riscontrasi  di 
lebra  leonina . Il  capo  in  fatti  si  vedeva  assai  più 
grande  del  naturale , la  parte  capillata  sparsa  era 
dovunque  di  croste  grosse  e prominenti  assai,  le 
sopracciglia  e le  palpebre  si  trovavano  in  egual 
condizione,  e non  differente  scorgevasi  pure  lo  stato 
delle  labbra  e delle  estremità.  Tali  croste  davansi 
a sentire  durissime;  premute  non  lasciavano  di  ap- 
portare dolore  ; e ad  esse  intorno , toltene  quelle 
del  capillizio,  offrivano  un  rossore  eritematico. 
Del  rimanente  le  funzioni  dell’ organismo  si  effet- 
tuavano a sufficienza  bene  : s’ avea  qualche  sinto- 
nia di  gastricismo,  ma  buono  era  l’appetito,  non 
diminuita  di  molto  la  nutrizione  * quasi  naturali 
F alvo  e le  orine,  irritati  soltanto  i polsi , ordina- 
rio il  calore,  e scevri  di  vizio,  almeno  da  quanto 
appariva , i visceri  della  cavità  addominale , che 
non  di  rado , allor  quando  portati  sono  ad  uno 
stato  morboso,  sogliono  intrattenere  analoghe  im- 
petiginose affezioni . 

Considerate  adunque  le  ripetute  psore , le  pu- 
stule  e le  croste  formatesi  al  dorso , all’  addome  , 
ai  lombi , alle  estremità  ; considerata  la  sifilitica 
infezione , le  pustule  e le  croste  insorte  al  capo  ; 
considerato  per  ultimo  lo  stato  normale  dei  vi- 
sceri del  basso  ventre , non  si  poteva  in  verun 
modo  porre  in  dubbio,  che  la  natura  di  tal  erpete 
crostaceo  fosse  psorico-sifìlitica  ; per  ciò  remora  al- 
cuna non  era  da  porsi  nell’ abbattere  la  condizio- 
ne del  tessuto  dermoideo  resa  preternaturale  dalle 
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replicate  psore  e da  discrasia  sifilitica,  avvertendo 
già  che  e per  quello  e per  questo  fatto  patologico 
doveasi  più  che  ad  un  esterno  trattamento  ricor- 
rere ad  un  interno , mentre  il  misto  organico  in 
generale  era  rimasto  grandemente  alterato  sì  dalle 
psore  che  dalla  sifìlide . » Ora  di  fatto , così  s’ e- 
» sprime  a tale  proposito  anche  l’ insigne  Frank, 
» è sintomaticamente  assalita  la  superfìcie  cutanea 
» da  una  qualche  acrimonia , e per  liberarsi  dal 
» nemico  richiedesi  più  la  cura  di  quella  che  deb 
» F erpete  stessa  » (i) . 

Poste  tali  circostanze  emergeva  da  se  h indica- 
zione di  rintuzzare  tanto  la  discrasia  psorica,  quan- 
to la  sifilitica . Per  la  qual  cosa  prima  una  pozione 
emetica  onde  perfettamente  depurare  lo  stomaco , 
e subito  dopo  il  grafite  coi  fiori  dì  zolfo  e collo 
zolfo  dorato  d’antimonio  (2),  non  che  le  deco- 
zioni di  stipiti  di  dulcamara  e di  corteccia  seconda 
di  olmo  , collo  spirito  di  nitro  dolce  (5),  come 
pure  i bagni  solforosi  universali  (4)  non  sì  tarda- 
rono a porre  in  opra;  sussidj  che  valsero  egre- 
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(1)  Opera  cit. 

(2)  Recipe  Graphitis  anglici  elect. 

Florum  sulphurìs  ana  drach.  unam , 

Sulphur.  aurat.  antim . ter.  prce.  gr.  sex , 
Misce  exacte  terendo  in  mortario  vitreo , et 
inde  solve  in  decocti  hordei  lib.  una . 
Sumatur  quatuor  vicibus  in  die. 

(5)  Recipe  Stipitum  dulcamara^  drach.  duas , 

Cor  tic  is  sec  undi  almi  camp.  unc.  unam , 

Fiat  decoctum  in  s.  q.  aquce  fontis  et  colatura; 
librarum  duarum  adde  spiritus  nitri  dulcis 
gutt.triginta. 

De  tur  prò  pota. 

(4)  Recipe  Sulphurìs  potassce  uncias  tres 9 

Ebullie  in  aquoe  fontis  ime.  quatuor , et  im - 
mittat.  in  aquam  calidam  prò  balneo  uni- 
versali paratam . 
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giamente  a migliorare  d’ assai  la  condizione  mor- 
bosa delF  infermo  . Indi  F uso  delF  estratto  d’ aco- 
nito napello  coi  fiori  di  zolfo  e colf  infuso  dei 
fiori  di  sambuco  (i),  la  sospensione  dei  bagni 
universali , la  bagnatura  delle  più  grosse  croste , 
che  non  aveano  ceduto  all’ riso  dei  bagni  univer- 
sali, mediante  un  decotto  emolliente,  come  in  ap- 
presso F ungere  le  dette  croste  con  un  linimento 
zinco-grafìtico  (2)  furono  tutte  cose  che  appresta- 
rono i più  grandi  vantaggi . I bagni  termali  final- 
mente, e soprattutto  F interna  amministrazione  del 
sublimato  corrosivo  compirono  affatto  la  guarigio- 
ne, e quello  stesso  individuo , che  ci  si  era  pre- 
sentato sommamente  deforme , uscì  dalla  Clinica , 
bensì  dopo  la  permanenza  di  cinque  mesi  circa, 
in  uno  stato  di  salute  il  più  perfetto. 

Storia  di  tenia  armata . 

Un  giovane  di  ventidue  anni , di  buona  costi- 
tuzione di  corpo,  e di  temperamento  astenico-ec- 
citabile presentossi  al  Clinico  Stabilimento  sul  ter- 
minare del  mese  di  luglio . Interrogato  circa  il 
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(ì)  Recipe  Ex  trac  ti  aconiti  napel.  gr.  sex%  - 

Solve  in  vini  antim.  Huxham . drach . una, 
Adde  postea 

Infusi  florum  sambuci  unc,  octo , 

Florum  sulphuris  drach . semis , 

Syrupi  sirnplicis  drach.  quatuor. 

Misce . Sumatur  paulatim  in  die. 

(2)  Recipe  Carburi  martis  in  pulv.  subtiL  redactì  unc. 
semis  9 

Florum  zinci  drach . unam. 

Fere  exacte  simula  et  adde  adipis  su  ilice  de- 
pur. unc . unam. 

Misce  et  fiat  linimentum. 

Inungantur  crustce  mane  et  vespere. 
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male  che  lo  affliggeva,  ei  ci  narrò  per  primo  che 
sino  da  quattro  anni  andava  di  frequente  soggetto 
ad  affezioni  verminose,  e che  per  più  volte  aveva 
espulsa  buona  copia  di  vermi  di  figura  varia,  ma 
per  lo  più  piccoli,  schiacciati,  e quasi  simili  a dei 
frusti  di  pane  ; così  pure  che  perennemente  si 
trovava  tormentato  da  dolori , o da  un  senso  al- 
meno d’irritazione  e di  molestia  nella  cavità  ad» 
dominale , e che  per  ultimo  facendo  uso  di  pre- 
parazioni mercuriali , onde  liberarsi  da  infezione 
venerea , avea  da  pochi  giorni  evacuato  a stento 
e con  forti  dolori  un  venne  piuttosto  lungo  e 
largo  , nel  quale , venendoci  presentato , ricono- 
scemmo ben  tosto  una  porzione  di  tenia  armala  , 
o del  così  detto  verme  solitario  . Di  fatti  la  parte 
di  tale  animale  a noi  mostrata  presentava  un  cor- 
po non  lungo , ma  schiacciato , candido , a mar- 
gini serrati,  e nella  sua  estensione  composto  quasi 
di  tanti  pezzi  quadrangolari,  e quindi  brevemente 
articolato . La  faccia  del  malato  era  pallida , dila- 
tata si  vedeva  la  pupilla , le  orecchie  ed  il  naso 
venivano  a quando  a quando  quasi  stirati , non 
mancava  la  ricorrenza  d’uno  strignimento  alle  fau- 
ci, palpitava  alla  minima  emozione  dell’  animo  gran- 
demente il  cuore,  il  ventre  restava  costantemente 
molestato  o da  tornimi , o da  leggieri  dolori , o 
da  movimento  serpentino-ondulatorio  quando  nei 
dintorni  dello  stomaco , e quando  alì’  ombellico  . 
Del  resto  la  nutrizione  era  sufficiente,  febbre  non 
se  ne  aveva  di  sorta , ed  i polsi  erano  soltanto 
leggiermente  irritati:  l’appetito  ora  facevasi  sentire 
molestissimo,  ed  ora  vi  subentrava,  ma  per  poco, 
una  somma  avversione  ad  ogni  alimento  : le  eva- 
cuazioni alvine  per  ultimo  mostravansi  sciolte,  glu- 
tinose e fetidissime,  e le  orine  fluivano  in  copia, 
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ma  pallide , e quasi  acquee . Oltre  dunque  tali 
sintomi  propri  per  la  maggior  parte  di  vermina- 
zione,  avuto  speciale  riguardo  all7  uscita  d’un  pez- 
zo di  verme , che  deponeva  dell7  esistenza  del  ri- 
manente nel  tubo  intestinale , e come  si  disse  di 
sopra,  di  tenia  armala , si  fece  ricorso  ad  un  far- 
maco doppiamente  antelmintico,  cioè  a dire  e ca- 
tartico e stupefaciente  > come  per  lo  appunto  si 
ha  nell  amministrazione  delF  olio  di  ricino  , allora 
in  particolare  che  vi  s7 unisce  Folio  terebentino  (i). 
Dopo  due  giorni  dalF  uso  di  siffatti  rimedj,  e dopo 
dolori  addominali  assai  gagliardi  vennero  evacuati 
altri  due  pezzi  delio  stesso  verme,  che  ci  parvero 
appunto  compiere  il  tutto  insieme,  che  costituisce 
la  già  citata  tenia  « Ad  onta  di  questo  si  con- 
tinuò per  altri  due  giorni  nell  uso  della  notata 
pozione  oleosa , ond’  espellere  dal  tubo  gastro-en- 
terico anche  quelle  materie,  che  servivano  di  fo- 
mite e di  nutrizione  allo  sviluppo  e mantenimento 
di  sì  molesto  animale  : e di  fatto  s?  ebbero  delle 
deiezioni  alvine  di  materie  fetidissime  in  parte 
spumose,  in  parte  glutinose,  e in  parte  non  mol- 
to dissimili  dal  latte  rappreso . Per  renderci  però 
del  tutto  sicuri,  che  interamente  era  stato  espulso 
i!  verme , si  volle  eziandio  tentare  per  altri  due 
giorni  ancora  la  pozione  oleosa , sostituendo  poi 
anche  alF  olio  di  ricino  quello  di  noce  (2)  : ma 
dietro  la  sua  amministrazione  altro  non  s’ ebbero 
che  delle  materie  nel  primo  giorno  simili  alle  in- 

(1)  Recipe  Olei  ex  s emiri,  ricin.  unc.  unam  et  semis , 

— — terebinthini  drachmas  àlias, 

Olisce,  de  tur,  et  sumatur  -primo  mane . 

(2)  Recipe  Olei  nucis  recent,  uncias  tres, 

— terebenthini  drach.  quatuor, 

Misce,  sumatur  primo  mane. 
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dicale,  e nel  secondo  semplicemente  acquose.  Ciò 
fatto,  ottima  cosa  ci  parve  di  agire  corroborando 
ìe  vie  digerenti , mentre  eli7  è cosa  a tutti  nota , 
che  T astenia  della  cavità  gastro-enterica  contribui- 
sce di  molto,  o è anzi  per  meglio  dire  indispen- 
sabile cagione  all7  origine  ed  aumento  dei  vermi 
che  in  esso  canale  sogliono  annidarsi.  E tani/egh 
è vero,  che  presso  non  pochi  Farmacologi  ritiensi 
qual  terza  specie  d7  antelmintici  quei  rimedj , che 
valgono  a rimettere  la  contrattilità  fibrillare,  ed  il 
vigore  sì  dello  stomaco  che  degl7  intestini , come 
di  quei  visceri  che  spettano  assai  da  vicino  alle 
funzioni  di  tali  parti . Per  la  qual  cosa , giacche 
la  stagione  lo  favoriva,  si  diede  mano  alle  acque 
marziali  di  Recoaro , e dopo  un  mese  di  perma- 
nenza nel  Clinico  Istituto  uscì  il  giovane  . da  esso 
nella  più  ridente  salute,  di  cui  anche  al  dì  d5  og- 
gi continua  a godere  (i). 

Storia  di  dilatazione  aneurismatica 
del  cuore  (2). 

Certo  Vi  anello  di  Palestina,  marma]  o di  prò» 
fessione , stenico-eccitabile  di  temperamento , ben 
conformato  di  corpo,  e a sufficienza  nutrito,  com- 
piuto avea  sei  lustri  in  mezzo  alla  più  florida  e 
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(1)  Istituita  la  misura  a metro  parigino  dei  pezzi  di  te- 
nia evacuata,  si  trovò  che  la  prima  porzione  constava  in 
lunghezza  di  9$  centimetri  e 5o  millimetri;  che  la  secon- 
da giungeva  ad  un  metro  e 60  centimetri,  e che  la  terza 
ed  ultima  si  produceva  a soli  64  centimetri»  La  tenia  dun- 
que in.  tre  volte  espulsa  formava  la  lunghezza  di  tre  metri 
e 5o  centimetri. 

(2)  Il  Medico  allievo  assistente  fu  il  Sig.  Girolamo  Dot- 
tor Fabris  di  Padova,  il  quale  contribuì  anche  alla  com- 
pilazione della  storia  stessa. 
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ridente  salute , tranne  due  leggiere  malattie  vene- 
ree puramente  locali.  Al  trentesimo  anno  di  sua 
età , quando  dall’  alto  della  sua  nave  cadde,  e diè 
fortemente  col  petto  sopra  il  fondo  della  stessa , 
sommo  spavento  ei  ritrasse;  il  dolore  per  altro 
che  ne  risentì  fu  temporaneo  e senza  evidenti  gra- 
vi conseguenze . Quindi  il  Vianello  non  fè  di  ciò 
gran  conto,  anzi  dopo  alcuni  giorni  deposto  ogni 
timore , si  diede  grandemente  al  vino , alla  danza 
ed  ai  piaceri  di  Venere.  In  conseguenza  di  tali 
cose  e degl’improvvisi  passaggi  da  luoghi  assai 
caldi  aìl  azione  d’im’ aria  sommamente  fredda,  ebbe 
a contrarre  un’  affezione  reumatico-catarrale , per 
cui  troppo  fidandosi  nella  robustezza  della  fisica 
sua  costituzione,  non  pose  in  opra  alcun  rimedio. 
Trascorsi  così  tre  mesi,  mentre*  in  un  mattino  ah 
quanto  freddo  e ventoso  attendeva  al  faticoso  suo 
mestiere  , sentì*  per  la  prima  volta  una  forte  pul- 
sazione alla  regione  del  cuore  accompagnata  da 
senso  vivissimo  di  costrizione , che  arrecandogli 
il  sommo  dell’ ambascia  lo  costrinse  di  mettersi 
supino  in  sulla  nave . Dopo  pochi  dì  ricomparve 
la  stessa  palpitazione  di  cuore  in  un  coi  senso  di 
costrizione  e d’ambascia  al  medesimo  viscere.  Pas- 
sato F accesso  di  tale  iucomodo  egli  trovavasi  del 
tutto  bene,  e quindi  attendeva  ai  consueti  lavori* 
mangiava  e beveva  assai  bene,  non  ricomparendo 
d’ ordinario  l’ accesso  che  nelle  giornate  ventose . 
Al  pari  delle  altre  affezioni  stimò  egli  in  sul  prin- 
cipio di  poco  interesse  anche  un  tale  malore  ; ma 
fattosi  questo  più  gagliardo  e più  frequente , fece 
ricorso  a non  pochi  Aledici . Aiolà  quindi  ne  con- 
sultò, e molte  furono  le  loro  opinioni  tanto  sulla 
sede  che  sull’  indole  precisa  del  morbo  ; ma  tutti 
in  fine  convennero  nella  cura  controstimolante,  ed 
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insistettero  nell'  uso  delle  sanguigne,  della  digitale 
purpurea,  dell’  acqua  coobata  di  lauro-ceraso  cc.  I 
vantaggi  per  altro  che  se  ne  ritrassero  furono  di 
poca  vaglia  e di  brevissima  durata;  anzi  appena 
fatto  ritorno  al  laborioso  suo  mestiere,  trovandosi 
di  continuo  esposto  alle  ingiurie  dei  venti,  alle 
vicende  atmosferiche,  e a mille  altri  disagi  che  Far- 
le del  navigatore  suol  mai  sempre  apportare , di 
molto  n’  ebbe  a peggiorare  per  la  maggiore  fre- 
quenza e gravità  degli  accessi . À poco  a poco 
non  solo  le  palpitazioni  del  cuore , ma  ben  anco 
le  pulsazioni  delle  carotidi , delle  braccbiali,  e di 
medie  altre  arterie  più  superficiali  s’ ingrandirono 
in  siffatta  maniera , che  costantemente  visibili  si 
rendettero  all5  occhio  del  più  inesperto  osservato- 
re. L’abbandono,  che  dietro  ciò  fece  F infermo 
del  suo  mestiere,  gli  riuscì  di  non  poca  utilità: 
nulladimeno  tratto  tratto  sì  di  giorno  che  di  notte 
veniva  molestato  dal  solito  accesso  : negl’  intervalli 
però  godeva  d’  una  quiete  quasi  perfetta,  nè  fuori 
dell’esaltata  pulsazione  arteriosa  soffriva  vermi  al- 
tro  sintonia  morboso . In  tale  stato  venne  final- 
mente il  Vianeìlo  ricevuto  col  giorno  5o  ottobre 
1821  nel  Clinico  Istituto. 

Allora  lo  vedemmo  colla  faccia  alquanto  gonfia 
e con  un  colorito  rossastro  tendente  al  violetto; 
le  pulsazioni  del  cuore  erano  gagliarde , brusche, 
visibili  all’ occhio,  e applicata  una  mano  alla  re- 
gione dei  precordj  restava  spesso  sollevata  da  tali 
moti . A primo  aspetto  si  scorgevano , come  si 
disse , le  pulsazioni  straordinarie  delle  carotidi  e 
di  tutte  le  arterie  non  sommamente  profonde  sì 
delle  estremità  superiori  che  inferiori , come  del 
tronco  stesso  : comprimendo  colle  dila  uno  di  tali 
vasi  Jg  si  sentiva  resistente,  duro  e teso  a sornì- 
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glianza  (Tona  corda,  e pareva  eziandio  ingrossato 
nelle  sue  pareti:  percosso  finalmente  il  petto  alla 
regione  precordiale , si  aveva  un  suono  piuttosto 
oscuro . Oltre  di  tutto  ciò  una  febbre,  che  aveva 
tutti  i caratteri  della  legittima , affliggeva  per  ul- 
timo il  povero  infermo  sino  da  due  mesi.  Osser- 
vatolo poi  sotto  T accesso  di  maggiore  palpitazione 
e stiignimento  precordiale,  lo  si  scorgeva  starsene 
supino  in  su  del  letto , stringersi  tra  le  braccia 
verso  del  petto  il  guanciale  od  altro  corpo , ag- 
grupparsi colla  bocca  al  capezzale , e contorcersi 
per  ultimo  in  guisa  tale , che  al  tremore  di  tutte 
le  membra  e agli  affannosi  aneliti  faceva  chiara- 
mente conoscere  V interne  ambasce  ed  il  pericolo 
di  soffocazione . 

Sebbene  non  certa  affatto  apparisse  la  vera  sede 
della  malattia , il  metodo  però  deprimente  in  ge- 
nerale , irritante  topico  interno  , irritante  topico 
esterno , non  che  risolvente  universale , dal  colo- 
rito della  faccia,  dal  battito  straordinario  delle  ar- 
terie, dalle  palpitazioni  e strignimenti  di  cuore  ed 
altro  veniva  imperiosamente  comandato , ad  onta 
che  F esistenza  d’ una  febbre  quartana , veramente 
legittima , perchè  trattata  e guarita  colf  uso  del 
solfino  di  chinina  (i),  dovesse  farci  sospettare  che 
spastica , e non  veramente  attiva  fosse  la  condi- 
zione del  sistema  vascolare  sanguigno . Adoprossi 
quindi  prima  qualche  deprimente  , onde  mitigare 
alcun  poco  l’ orgasmo  vascolare , indi  si  fè  passo 
all’  amministrazione  del  solfato  febbrifugo , per  ri- 
volgerci poi  di  bel  nuovo  appena  troncata  la  feb- 
bre all’  uso  delle  deplezioni  sanguigne , e di  altri 
deprimenti  sussidj.  Lungo  sarebbe  il  riferire  i can~ 
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(i)  Vedasi  FOrdine  primo  ove  si  tratta  d’un  tal  caso. 
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giamenli  tutti  che  ogni  di  nei  fenomeni  morbosi 
osservammo,  e lungo  pure  riuscirebbe  il  dare  mi- 
nuto conto  dei  rimedj  che  per  un  tal  morbo  si 
misero  in  opra  cominciando  dal  5o  ottobre  1821 
ai  17  maggio  1822.  Basterà  quindi  sul  conto  dei 
sintomi  di  qui  accennare , che  il  malato  passava 
delle  notti  in  mezzo  ai  sogni  i più  spaventevoli , 
che  spesso  gli  sortiva  gran  copia  di  muco  dalie 
narici,  che  tratto  tratto  accusava  una  fascia  dolo- 
rosa vagante  dall’  uno  ali’  altro  ipocondrio , che  i 
polsi , oltre  il  loro  orgasmo , offrivano  a quando 
a quando  dell’ intermittenza,  che  le  orine  fluivano 
ordinariamente  copiose  assai,  prive  affatto  d’intor- 
bidamento , quasi  spastiche , e che  gli  accessi  di 
costrizione  e di  palpitazione  precordiale  furono 
quasi  sempre  simili  fra  di  loro  nel  complesso  della 
forma  sintomatica,  ma  che  a poco  a poco  diven- 
nero meno  forti,  meno  frequenti  assai,  e finalmente 
appena  sensibili.  Riguardo  poi  ai  rimedj  sì  inter- 
namente che  esternamente  adoperati  sia  sufficiente 
il  ricordare,  che  le  sanguigne  tanto  generali,  quan- 
to all’ano  frequentemente  e alternativamente  ripe- 
tute, la  digitale  purpurea,  1’  acqua  coobata  di  lauro 
ceraso , le  bevande  diuretiche , le  sostanze  che 
valgono  ad  indurre  una  pletora  emorroidale , es- 
sendo stato  dapprima  soggetto  alcun  poco  l’infer- 
mo all’ emorroidi,  come  sono  a cagion  d’esempio 
gli  estratti  di  rabarbaro , mirra , aloe  e simili , e 
così  finalmente  le  unzioni  colla  pomata  di  Authen- 
riet  sulla  superfìcie  addominale,  dalle  quali  s’ebbe 
un’assai  copiosa  efflorescenza  pustolosa,  non  che 
alcune  unzioni  coll’unguento  mercuriale  fatte  nel- 
l’ interno  delle  estremità  sì  superiori  che  inferiori, 
affinchè  attivato  ne  venisse  il  generale  assorbi- 
mento , furono  sussidj , che  insieme  ad  una  dieta 
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vegetale  e tenue  concorsero  al  considerevole  mi- 
glioramento , e quasi  alla  perfetta  salute  del  Via- 
nello.  Veduto  in  fatti  otto  mesi  dopo  uscito  dalla 
Clinica  lo  ritrovammo  nello  stesso  stato  nel  quale 
era  da  noi  partito , contentissimo  trovandosi  della 
sua  condizione . 

Storia  di  singolare  affezione  epatica  (i). 

Anna  Melili  d’  anni  trentacinque , di  tempera- 
mento astenico-cccitalrde,  già  da  cinque  mesi  s’  era 
lasciata  sorprendere  da  forte  ira , in  seguito  alla 
quale  ebbe  a soffrire  non  pochi , anzi  molti  c 
grandi  disturbi.  Tra  questi  meritano  peculiare  ri- 
cordo la  soppressione  dei  mestrui  ed  una  febbre, 
la  quale  incominciava  al  mezzogiorno  con  freddo 
intenso , progrediva  con  calore , e terminava  con 
profuso  sudore . Per  estinguere  la  sete , che  al 
momento  della  febbre  la  tormentava  grandemente, 
faceva,  uso  di  vino , il  quale  da  principio  diede 
luogo  a bruciore  di  stomaco,  e poscia  a vomito 
il  più  ostinato . Rinnovati  in  seguito  per  parecchie 
fate  gli  accessi  di  collera  la  febbre  assunse  un 
tipo  anomalo,  ed  il  ventre  cominciò  a poco  a poco 
a gonfiarsi,  lenendo  creduto  da  alcuno,  che  V in- 
ferma fosse  gravida,  le  si  fece  praticare  un  salasso, 
e le  si  diede  qualche  limedio  purgativo , ma  nè 
q nello , nè  questi  riuscirono  di  grande  profitto . 
Frattanto , ad  onta  che  amministrate  le  venissero 
delle  pillole  mercuriali,  di  giorno  in  giorno  il  vo- 
lume del  ventre  s’accrebbe,  e la  cute  e la  con- 
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(i)  Il  Medico  allievo  assistente  fu  il  Sig.  Elia  Dottore 
Marpurgo  di  Gradisca,  il  quale  contribuì  pure  alla  com- 
pilazione di  questa  storia. 
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giuntiva  sbandarono  tingendo  in  gialliccio;  e in 
tale  stato  giunse  al  Clinico  Stabilimento . 

In  allora  1’  addome  era  dolente  sommamente  al 
tatto , diffìcile  assai  la  giacitura  sul  lato  sinistro , 
incomoda  di  molto  la  respirazione,  fiera  la  tosse. 
Esaminate  le  regioni  ipocondriache,  i visceri  sot- 
toposti si  scorgevano  indurati  grandemente,  e so- 
prattutto il  fegato,  le  pareti  del  basso-ventre  cor- 
rispondenti a tal  viscere  offrivano  la  consistenza 
d’ una  certa  pergamena , ed  esplorando  con  dili- 
genza la  cavità  addominale  si  percepiva  da  lungi 
un  senso  d’  ondulazione , che  sospettare  ci  fece 
d’ acquosa  raccolta  : la  cute  finalmente  e la  con- 
giuntiva si  vedevano  d’un  colore  decisamente  gial- 
lo, i polsi  da v ansi  a sentire  celeri,  frequenti,  ir- 
ritati , fi  alvo  era  costipato , e scarse , giumentose, 
e coloranti  le  orine.  Fatto  riflesso  alle  cause  ed 
ai  sintomi  tanto  pregressi  che  sussistenti , si  ca- 
ratterizzò il  morbo  per  un’  itterizia  secondaria  con 
effusione  acquosa  nella  cavità  addominale  parimen- 
te secondaria,  prodotte  cioè  entrambe  da  un  scir- 
roso induramento  di  fegato , in  forza  del  quale 
insorgeva  anche  ogni  dì  in  sul  far  della  sera  una 
febbre , spettante  alla  classe  delle  irritative , che 
lungi  non  andava  dal  presentare  i caratteri  d una 
febbre  tisica  o di  disorganizzazione . Infausto , an- 
ziché no , se  ne  stabilì  il  pronostico , mentre  di 
troppo  inoltrata  se  n’ era  l’affezione.  Nulladimeno, 
onde  tentare  alcuna  cosa  che  apportar  potesse  un 
qualche  momentaneo  sollievo , si  fecero  applicare 
delle  mignatte  ai  vasi  emorroidali,  affinchè  in  qual- 
che modo  piu  libera  divenisse  la  circolazione  san- 
guigna del  basso-ventre , e si  diede  dell’  olio  di 
ricino , onde  iscemare  la  costipazione  alvina  : in 
seguito  s’insistette  nell’uso  delle  sanguisughe  si 
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all’  ano  che  al  luogo  dolente , e sì  prescrissero 
delle  bevande  diuretiche,  il  rabarbaro  e le  unzio- 
ni di  linimento  mercuriale  ad  ambi  gl  ipocondrj  ; 
usa  tutto  riuscì  inutile , dappoiché  aumentatasi  dì 
giorno  in  giorno  V intensità  della  febbre , insorte 
progressivamente  delle  palpitazioni  di  cuore  ga- 
gliardissime , manifestatisi  dei  dolori  veementi  al- 
l’addome  ed  ai  lombi,  e comparse  delle  vomitu- 
rizioni , ed  il  vomito  stesso  di  materie  amare  e 
verdastre,  in  mezzo  alla  più  grande  difficoltà  di 
respiro  ed  alle  più  crudeli  ambascie,  dopo  la  per- 
manenza nell’ Istituto  Clinico  di  circa  dieci  giorni 
terminò  la  misera  di  soffrire . 

Dovendo  far  parola  dell’  eziologia  di  siffatto  mor- 
bo , sembra  evidente  che  F ira  ne  sia  stata  la  prin- 
cipale cagione , e che  quindi  dallo  stesso  patema 
delibasi  ripetere  la  condizione  patologica  del  fe- 
gato , non  meno  che  le  altre  alterazioni . Egli  è 
noto  che  l’ira  solleva,  almeno  sulle  prime,  l’ec- 
citamento vitale,  e che  esercita  F azione  sua  prin- 
cipale sul  fegato.  In  grazia  di  tale  emozione  del- 
F animo  possono  bensì  in  alcun  caso  rilasciarsi  i 
vasi , ma  per  lo  più , quasi  da  spasmodica  affe- 
zione sospesi , si  restringono  ; e perciò  se  non  è 
raro  F osservare  dietro  della  medesima  delle  emor- 
ragie, è molto  più  facile  F incontrarsi  per  essa 
stessa  in  soppressioni  di  flussi  abituali,  in  conge- 
stioni sanguigne,  in  processi  flogistici . Dietro  F ira 
appunto  mancarono  nell’  inferma  le  purghe  men- 
sili , formossi  una  pletora  addominale,  e surse  nel 
fegato  non  • solo  una  soverchia  vegetazione , ma 
una  lenta  flogosi  eziandio  ; flogosi  che  sembra 
essersi  pur  risparmiata  alle  parti  che  F avvicinava- 
no ,*  flogosi  in  fine  che  portò  F organo  biliare  a 
seirroso  induramento . Non  difficile  egli  è da  av- 
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dersi,  che  un  tal  esito  a preferenza  degli  altri  suole 
aver  luogo  allorché  il  fegato  ritrovasi  infiammato 
lentamente  . Di  fatto  è ad  ognuno  noto,  che  il  san» 
gue , il  quale  percorre  le  diramazioni  della  vena 
porta,  contiene  gli  elementi  necessarj  alla  separa» 
zione  della  bile,  e principalmente  un  olio  viscido 
simile  a quello  che  risulta  dalla  lenta  decomposi- 
zione delle  sostanze  animali . Nello  stato  di  con- 
gestione o di  lenta  flogosi  epatica  il  sangue  sì 
ferma  in  questo  viscere  oltre  il  dovere , trasuda- 
no maggiori  materie , e i vasi  ed  i condotti  se- 
cretori a poco  a poco  si  gonfiano  , s’ ingrossano  , 
s’ostruiscono,  ed  bassi  quindi  Y ingrandimento  mor- 
boso di  fegato , che  sul  principio  della  malattia 
presentasi  affatto  molle.  Con  facilita,  dissero  Ro- 
binson e Floyer,  necessariamente  si  raccoglie  un'  e- 
norme quantità  di  grasso  nel  fegato  dell’uomo  e 
degli  animali  ingrassati . E allorquando  poi  un  tale 
stato  morboso  epatico  progredisce  a lungo , più 
marcata  e più  pericolosa  sì  fa  V ostruzione,  la  se- 
parazione della  bile  va  scemando  di  giorno  in 
giorno , il  moto  del  sangue  diviene  sommamente 
lento , ed  il  sangue  stesso  subisce  una  decompo- 
sizione , per  cui  quell’  olio  viscido  convertito  in 
sostanza  adipo-cerosa  viene  deposto  nelle  cellette 
del  fegato  e lo  fa  divenire  scin  oso . 

Sezione  cadaverica . 

Aperto  il  basso- ventre  si  rinvenne  un  abbon- 
dante raccolta  di  siero  : il  fegato  era  grande  a 
segno,  che  il  di  lui  lobo  sinistro  copriva  la  mas- 
sima parte  del  ventricolo,  la  parte  superiore  cac- 
ciato all5  insù  il  diaframma  occupava  quasi  per 
metà  il  cavo  del  petto  5 e pesata  Finterà  massa 
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del  fegato  la  si  trovò  di  izj.  libbre  mediche  ed 
un’  oncia . 1/  ineguale  superfìcie  di  tal  fegato  of- 
friva una  consistenza  quasi  cartilaginea,  e davasi  a 
vedere  d?un  colore  bianco-rossastro,  siccome  sciolsi 
osservare  negli  animali  ingrassati  ; e così  la  vesci- 
chetta della  bile  conteneva  una  materia  trasparente 
di  color  bianco . Allontanato  il  fegato  ci  si  pre- 
sentò lo  stomaco  diminuito  di  volume , e posto 
quasi  perpendicolarmente,  la  quale  deviazione  non 
poteva  che  derivare  dalla  continuata  pressione,  che 
su  di  esso  esercitato  aveva  il  lobo  sinistro  del 
fegato . Il  ganglio  semilunare , detto  dai  moderni 
centro  ganglionico,  trovossi  di  colore  cinereo , di 
consistenza  e grandezza  maggiore  del  naturale,  ma 
ciocché  v?  ha  di  singolare  si  è , che  i filamenti,  i 
quali  vi  si  riuniscono  per  dare  formazione  al  plesso 
epatico,  opponevano  qualche  resistenza  al  coltello, 
nel  mentre  che  quelli,  i quali  vi  s?  intrecciano  onde 
costituire  il  plesso  solare  non  ci  diedero  a rimar- 
care deviazione  alcuna  dallo  stato  normale . Che 
se  fra  gli  esiti  del  processo  flogistico  si  annovera 
anche  rinnormale  ingrandimento  e consistenza  delle 
parti , potrassi  facilmente  convenire  che  nel  caso 
nostro  la  condizione  patologica  dei  gangli  e nervi 
rispettivi  abbia  avuto  nascimento  dalla  pregressa 
infiammazione  se  non  della  polpa  nervosa,  almeno 
di  quel  tegmen to  che  la  avvolge , ossia  del  ne- 
vrilema*  Una  siffatta  osservazione  dietro  i pensa- 
menti del  celeberrimo  Thenard  ci  fece  vieppiù 
sospettare , che  in  tali  casi  la  maggior  parte  del 
fegato  potesse  realmente  venir  convertita  in  adipe, 
o in  adipo-cera . Dissi  in  adipe,  o adipo-cera,  dac- 
ché il  lodato  Chimico  opina,  che  le  nominate  ma- 
terie sieno  una  stessa  sostanza  animale,  e che  non 
differiscano  fra  di  loro  che  pel  grado.  Ed  in  vero 
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parlando  egli  dei  cangiamenti , che  soffre  la  bile 
nelle  malattie  epatiche  così  s’ esprime  : » quand  cet 
»organe  passe  au  gras , la  bile  qu’il  sécréte  est 
/)  moins  resineuse  que  dans  3’  état  sain  ; et  quand 
»l’affection  est  tellement  avancée  que  le  foie  con* 
» tient  les  4 de  son  poids  de  graisse , alors  elle 
» n’  est  rèellement  qu’  albumineuse  » ( 1 ) . 

dnalisi  chimiche  di  tal  fegato  (2), 

Dietro  tali  pensamenti  adunque  si  fece  assog- 
gettare  il  fegato  all’ analisi  chimica,  ed  eccone  i 
risultamenti . 

Analisi  falsa . 

Sottoposte  tre  oncie  di  fegato  alla  distillazione 
in  vaso  chiuso  per  via  secca , allorché . si  giunse 
ai  gradi  7 5 di  Reaumur  entrò  in  fusione  sì  he* 
ne , che  più  non  osservavasi  nella  storta  se  non 
se  una  sostanza  fluida,  la  quale  bolliva  a guisa 
del  grasso  di  porco,  e lasciava  travvedere  nel  li» 
quot  e qualche  piccola  fibra  animale . Essendo  in 
tale  stato  si  ottenne  per  prodotto  della  distillazio- 
ne un  liquore  composto  di  grasso  fluidissimo  e 
di  qualche  goccia  di  acqua,  ed  attaccata  alla  cer- 
vice della  storta  una  sostanza  sparsa  in  grumi  di 
color  giallo  e di  forma  cristallina,  la  quale,  tosto 
che  cessò  di  moltiplicarsi , rese  spumoso  il  li* 
quore  della  storta , e cominciò  allora  a sommini- 
strare un  gas  non  molto  fetido,  avente  i caratteri 
del  gas  idrogeno  protocarburato , mentre  quello 
che  s’era  svolto  nel  principio  deli’  operazione  a 

?W\  VV1'VV\^W\VW'VV\ 

(0  Tratte  de  chimie  èlementaire  teoricjue  et  pratique  ; 
Paris  1617.  8.° 

(2)  Un  egregio  allievo  della  nostra  Scuola,  il  Sig.  Pie* 
tro  Marincovic  fu  quello  che  le  eseguì. 
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tal  punto  era  inodoro , e quasi  puro  gas  acido 
carbonico . Aggiunta  allora  la  cupola  al  fornello  , 
coll’  aumentarsi  del  calore  cessò  la  spuma,  si  fece 
la  sostanza  in  grumi  e cadde  nel  recipiente.  Essa 
per  altro , forse  per  il  troppo  calore  che  subì , 
co]ò  d.’  un  colore  giallo-nero , e fu  raccolta  sepa» 
ratamente . In  allora  i gas,  che  si  svolgevano,  in- 
cominciavano a farsi  sentire  piu  fetidi , ma  dimi- 
nuirono in  quantità,  anzi  poco  dopo  cessarono 
affatto . 11  liquore  grassoso  che  stillava  si  fece  al- 
quanto più  denso  e lordo  d?olio  empireumatico,  od 
epirolio,  e continuò  a divenire  sempre  più  denso 
e nero  per  modo,  che  si  rapprese  lungo  il  collo 
delia  storta  . Spinto  il  fuoco  all’  arroventamento 
s’  inalzarono  pochi  vapori,  che  si  sono  condensati 
in  cristalli  all’  intorno  delle  pareti  interne  del  col- 
lo della  storta , solito  prodotto  della  combustione 
delle  sostanze  animali  nitrogenate;  ma  questo  sale 
si  fu  in  così  piccola  quantità,  che  dimostrar  può 
evidentemente  quanto  poco  azotata  fosse  la  so- 
stanza dei  fegato  analizzato,  e di  ciò  ne  possono 
dare  convincente  dimostrazione  le  risultanze  che 
si  ebbero . 

Raffreddato  1?  apparecchio  e slutate  le  giunture, 
quattro  diverse  sostanze  si  rincontrarono  nel  reci- 
piente , che  simultaneamente  distillarono , ragione 
per  cui  non  si  è potuto  separarle  durante  V ope- 
razione . Una  sostanza  grassa  biancastra  trovossi  at- 
taccata alle  pareti  del  pallone  ; sopra  questa  nuo- 
tava un*  altra  sostanza  parimente  grassa,  più  fluida, 
mista  ad  un  liquore  alcalino  ed  al  solito  olio  em- 
pireumatico . 

Pesati  i liquori  ottenuti  ed  il  carbone  residuo, 
ebbero  di  materie  2—  oncie , 5 dramme , 2 scrii- 

. : , 2 7 * 

poli  e io  grani , cosicché  si  può  dedurre  che 
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Solo  grani  dieci  si  sono  risolti  in  fluidi  aeriformi , 
non  calcolando  la  perdita  assai  mite  delle  sostan- 
te grasse,  éd  altri  prodotti  che  per  la  forma  del 
recipiente  convenne  abbandonare . 

Ora  che  si  è esposto  il  processo  impiegato,  ed 
ì caratteri  che  all’ occhio  presentano  i risultamenti 
ottenuti  coll’analisi  falsa  di  una  porzione  del  fe- 
gato indicato , ci  accingeremo  a fare  qualche  ra- 
gionamento sulla  natura  delle  stesse  sostanze  ot- 
tenute , ed  a trarne  quelle  deduzioni  che  da  un 
argomento  così  astniso  più  acconciamente  possono 
essere  adottate . 

t ► ì f-  - 

Dai  fenomeni,  che  presentò  quella  porzione  di 
Viscere  tostochè  incominciò  a sentire  le  prime  im- 
pressioni del  fuoco , si  può  ragionevolmente  de- 
durre , eh"  esso  fosse  degenerato  per  la  massima 
parte  in  adipe,  e tanto  più  si  può  crederlo  quan- 
tochè  oltre  d’ essersi  fuso  prima  degli  So®  di  R0 
somministrò  molto  (in  proporzione  della  quantità 
del  fegato  impiegato)  di  materia  grassa  alterata,  e 
divenuta  più  molle  e più  fluida , 

La  sostanza,  che  si  era  sublimata  per  la  forma 
che  tenera  d'ammassi  cristallini,  sembra  potersi 
litenere  per  adipo-cera,  od  almeno  per  mìa  so- 
stanza analoga,  perchè  fattane,  soluzione  d’nna  pic- 
cola quantità  nell’  alcool  bollente,  col  raffreddamen- 
to lasciò  cadere  al  fondo  una  polvere  quasi  cri- 
stallizzata, rimanendo  F alcool  che  le  soprannuotava 
di  color  rosso-oscuro , e coperto  da  goccioline 
d’  olio  empireumatico  . 

11  sale  raccolto  in  piccolissima  quantità  al  collo 
della  storta,  non  può  non  essere  certamente  se 
non  quel  poco  di  sottocarbonato , che  si  è for- 
giato dalla  decomposizione  delle  membrane  .■ 

Sembrerà  forse  strano  * che  colla  decomposi- 
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zìone  di  una  sostanza  così  adiposa  s’abbia  otte- 
nuto un  liquore  alcalino  , quando  dalla  decompo- 
sizione delle  materie  grasse  fatta  in  vasi  chiusi  si 
hanno  per  resultato  gli  acidi  acetico  e sebacico 
allungati  d’acqua;  ma  nel  caso  nostro,  in  cui  non 
tutta  la  sostanza  del  fegato  era  adipo-cerosa  o gras- 
sa , mentre  v’  era  anche  del  parenchima  o delle 
membrane,  le  quali  danno  per  prodotto  non  poca 
ammoniaca , sembra  potersi  supporre  che  questo 
prodotto  essendo  in  maggior  copia  di  quello  po- 
tesse occorrere  per  la  saturazione  degli  acidi  in 
poca  quantità,  abbia  reso  il  liquore  salino  con  ec- 
cesso  d’alcali. 

Nè  questi  soli  ragionamenti  assicurarono,  che  il 
fegato  in  questione  trovavasi  degenerato  per  la 
maggior  parte  in  adipe . Il  confronto  delle  quan- 
tità d’olio  fetido,  che  risultano  dalle  sostanze  or- 
ganiche con  quelle  che  si  ottengono  dalle  sostanze 
grasse,  paragonate  colle  quantità  dei  corpi  impie- 
gati nella  distillazione , servono  maggiormente  ad 
assicurarci,  mentre  nel  caso  nostro  Y indicato  olio 
trovasi  abbondantemente  galleggiante  sopra  le  altre 
materie , Si  eseguì  pure  l’ analisi  per  via  secca , 
quantunque  poco  concludente,  anche  in  vasi  aperti , 
e maggiormente  ci  assicurammo,  che  assai  grande 
era  la  quantità  di  grasso  nel  testé  indicato  visce- 
re, essendo  accaduta  la  maggior  parte  di  quei  fe- 
nomeni , che  sogìionsi  incontrare  trattando  in  si- 
mil  guisa  i corpi  grassi» 

Analisi  vera. 

Assoggettato  poscia  un  pezzo  di  fegato  del  peso 
di  oncie  tre  alla  macerazione  nell’ acqua  per  lo 
spazio  di  sei  mesi,  rimase  galleggiante  per  piu  di 
tre  mesi , indi  si  profondò,  e l’acqua  che  lo  ha- 
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gnava  si  coprì  d’uno  strato  sensibilissimo  di  ma- 
teria gelatinosa,  che  levata  si  riprodusse  ripetute 
volte.  L’acqua  è stata  cangiata  nel  còrso  di  sei  mesi 
piu  di  16  volte.  Estratto  dall’acqua  il  mentovato 
viscere  non  lo  si  trovò  diminuito  in  volume , ma 
sotto  ad  una  discreta  pressione  lasciava  sortire 
molt’ acqua,  per  modo  che  rimase  appena  la  metà 
del  primitivo  volume  e peso . Il  suo  colore  bian- 
co-rossigno  restò  intatto,  e l’odore  s’accrebbe  in 
modo , che  sentiva  intensamente  di  bile . Non  ci 
rimaneva  allora  che,  essendo  state  distrutte  le  mem- 
brane dalla  macerazione , accertarsi  se  la  sostanza 
residua  componente  il  fegato  fosse  adipo-cera.  A 
tal  oggetto  lo  si  divise  in  minuti  pezzi,  ed  esposto 
all’  azione  del  fuoco  passò  alla  fusione . In  questo 
stato  si  sottomise  allo  stretto jo , e si  ottenne  una 
sostanza  alquanto  più  colorata  dell’  intiera  massa , 
fluida  mentre  era  calda , che  raffreddata  divenne 
solida  e friabile.  Avanzi  di  membrane  quasi  dissec- 
cate ne  costituivano  il  residuo . Trattata  la  mate- 
ria grassa  coll’alcool  a caldo  si  è disciolta,  e colla 
filtrazione  lasciò  una  polvere  gialla,  la  quale  con- 
servava l’ odore  bilioso , e presentava  tutti  i ca- 
ratteri della  zoocrina.  Col  raffreddamento  della  so- 
luzione alcoolica  s’ ebbe  un’  abbondante  separazio- 
ne di  cristalli  micacei , setosi , leggieri , aventi  le 
proprietà  dell’  adipo-cera . 

Da  quanto  si  può  raccogliere  dalle  proprietà 
fìsiche  e chimiche  del  fegato  esaminato,  a ragio- 
ne si  può  giudicare,  che  la  diminuzione  del  peso 
dopo  la  macerazione  dipende  dalla  distruzione  delle 
membrane,  e se  diminuito  essendo  il  fegato  cad- 
de al  fondo , effetto  contrario  alle  leggi  di  gravi- 
tà, ciò  avvenne  perchè  nel  luogo  delle  membra- 
ne e de’  vasi  s’interpose  dell’acqua,  la  quale  non 
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scio  mantenne  il  volume,  ma  ne  accrebbe  ancora 
il  peso,  ed  ecco  che  dopo  spremuta  » Y acqua  frap- 
posta diminuirono  ed  il  volume  ed  il  peso  . 

La  fusibilità  della  sostanza  tanto  prima  che  dopo 
la  macerazione  ; la  solubilità  nell’ alcool  della  ma- 
teria grassa  separata  dalle  membrane;  e la  sua  fa- 
cile cristallizzazione  somministrano  soggetti  bastanti 
onde  inferire,  che  il  fegato  analizzato  era  compo- 
sto per  piu  della  metà  di  adipo-cera. 

Storia  d’ idropolmone  per  edema  delle 
estremità  inferiori  retrocesso . 

Una  donna  di  ventotto  anni , di  temperamento 
stenico-ineccitabile , quasi  sempre  sana,  e per  piu 
volte  felicemente  madre , nell’  epoca  della  quarta 
gravidanza  al  sesto  mese  circa  essendosi  esposta , 
a motivo  d’ alcune  circostanze  di  famiglia , sì  di 
giorno  che  di  notte  all’azione  d’un  cielo  piovo- 
so , venne  colta  da  edema  alle  estremità  inferiori 
e da  febbre . Mediante  una  deplezione  sanguigna 
e Fuso  di  generose  bevande  diuretiche  scomparve 
e quello  e questa,  e così  giunse  del  tutto  sana 
sino  alia  metà  circa  del  nono  mese . Allora  senza 
riconoscerne  causa  comparve  di  nuovo  l’edema: 
ben  tosto  quindi  si  posero  in  opra  gli  stessi  sus- 
sidj,  e dopo  pochi  giorni  dato  alla  luce  un  bam- 
bino F affezione  edematosa  piu  non  esistette . Nel 
giorno  ottavo  poi  di  puerperio,  essendosi  la  don- 
na lasciata  trasportare  da  forte  collera,  fu  sorpresa 
quasi  di  colpo  da  affezione  gastrico-biliosa , dietro 
cui  vomitò  spontaneamente  copia  somma  di  ma- 
terie filamentose,  giallastre,  amarissime.  Cogli  op- 
portuni ajuti  nello  spazio  di  venti  giorni  ricupe- 
i ossi  anche  da  tale  malore , e senxa  ulteriori  in- 
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comodi  pose  fine  al  suo  puerperio . Terminato 
però  ch’ei  fu,  insorse  ancora  Y edema  alle  estre- 
mità inferiori , e ad  onta  di  numerosi  ajuli , che 
vennero  da  saggio  Medico  amministrati,  punto  non 
mostrava  di  cedere  la  malattia.  Vedendo  quindi 
l’inferma,  che  di  poca  o nessuna  utilità  riuscivao 
le  mediche  prescrizioni,  volle  di  nascosto  dar  retta 
ad  alcune  femmine , che  la  persuasero  d immer- 
gere le  estremità  affette  in  un  bagno  lisciviale,  e 
di  larvi  nel  medesimo  tempo  delle  fregagioni  collo 
stesso  liscivio  , assicurandola  che  la  gonfiezza  sa- 
rebbe al  certo  prestamente  svanita.  Di  fatti  ter- 
minata una  tale  operazione  si  vide  mancare  per 
intiero  V edema  : ma  sul  fatto  insieme  a violenta 
febbre  manifestaronsi  delle  vertigini,  delle  palpi- 
tazioni di  cuore,  e soprattutto  una  massima  diffi- 
coltà ed  interruzione  di  respiro  in  qualunque  po- 
situra , un  sentimento  di  totale  impossibilità  nel 
tentare  alcun  poco  la  dilatazione  del  torace  ed 
una  somma  oppressione  ai  precordj . Ben  tosto 
pervenne  tra  noi , ed  allora  oltre  i sintomi  indi- 
cati rimarcammo  eziandio  dei  moti  violenti  ed  ir- 
regolari nei  vasi  del  collo , un’  angustia  con  un 
senso  di  .peso  dal  di  sotto  del  collo  fino  alla  metà 
del  torace , i polsi  ristretti , piccoli  e appena  ap- 
pena sensibili , ed  una  tosse  molestissima  accom- 
pagnata da  abbondanti  sputi  acquosi,  che  momen- 
taneamente davano  luogo  a qualche  po?  di  sollie- 
vo. Dietro  tutto  ciò  manifeste  ci  sembrarono  e 
la  forma  e Y indole  dell’  affezione , e quinci  nulla 
si  dubitò  ad  istabilirla  per  un  idropolmone  da  ede* 
ma  repentinamente  intrapulso.  Per  le  quali  circo- 
stanze opportuna  cosa  ci  parve  Y applicazione  di 
due  vescicanti  alle  sure  delie  gambe , onde  fare 
un  punto  d’irritazione  nelle  parti  già  prima  dal- 
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l’edema  attaccate,  così  l’ interna  amministrazione 
del  kermes  in  un  col  calomelano  del  Riverio , e 
quella  dell*  infuso  di  fiori  di  tiglio  col  nitro , af- 
finchè attivate  restassero  ad  un  tempo  tanto  la 
traspirazione  Santoriana,  quanto  il  secesso,  come 
pure  le  orine  e F azione  in  generale  dei  vasi  as- 
sorbenti . Un  siffatto  trattamento  corrispose  perfet- 
tamente ; ogni  sintonia  morboso  dopo  lo  spazio  di 
2 4 ore  cominciò  a mitigarsi,  e dietro  abbondanti 
evacuazioni  alvine,  dietro  copiosa  separazione  ori- 
naria al  terminare  del  terzo  giorno  di  cura  non 
s’ avevano  più  traccie  di  malattia , in  guisa  che 
alla  fine  della  seconda  settimana  di  permanenza 
nello  Stabilimento  uscì  da  esso  la  donna  nella  più 
buona  salute . 

Storia  di  presunte  idatidi  addominali  (i). 

Maria  Zappetti  di  anni  ventisei,  vilbca  di  Par- 
numia , da  sette  anni  circa  divenuta  moglie , ma 
non  madre , aveva  goduto  mai  sempre  della  più 
ferma  salute . Da  quattordici  mesi  senza  cognizio- 
ne di  causa , irregolare  fatta  se  F era  la  mestrua- 
zione sì  riguardo  all’  epoca  che  alla  quantità,  men- 
tre il  benefico  spurgo  non  compariva  che  di  due 
in  tre  mesi , e sempre  in  Scarsissima  copia . Da 
siffatto  sconcerto  però  non  sentì  la  Zappetti  gran 
danno , ma  soltanto,  passati  alcuni  mesi , il  di  lei 
ventre  incominciò  a gonfiarsi , e a poco  a poco 
crebbe  in  modo  , da  indurre  sospetto  fondato  di 
gravidanza,  che  veniva  anche  sostenuto  da  vomiti 
frequenti , da  smania , da  acidità  di  stomaco , da 
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(i)  Il  Medico  allievo  assistente  fu  il  sig.  Dott.  Girola- 
mo Fabris,  che  contribuì  alla  compilazione  della  storia. 
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dolore  di  capo  ec.  Ma  percorsi  avendo  tredici  mesi 
in  questo  stato,  e d’altronde  trovandosi  assai  mo- 
lestata , chiese  d’ essere  ammessa  nel  Clinico  Sta- 
bili  mento . 

L’ esame  diagnostico  fu  da  noi  diviso  in  tre 
parti:  i.  esame  di  tutto  il  corpo,  2.  delle  parti 
destinate  alla  generazione , 5.  finalmente  del  ven- 
tre in  particolare  : ed  eccone  i resultati  : 1 tro- 
vammo la  Zappetti  di  tinta  rosso-giallastra,  di  ot- 
tima costituzione  e di  temperamento  stenico-inec- 
citabile  ; i polsi  mostravansi  piccioli , irritati , ma 
non  febbrili;  non  mancava  il  dolore  di  capo,  V ap- 
petito era  un  poco  diminuito , le  feccie  giallo- 
oscure , e le  orine  torbide  , in  poca  quantità , e 
spesso  con  sedimento  d’indole  varia;  così  le  mam- 
melle davansi  a conoscere  turgide , ma  cedevoli 
e dolenti  al  tatto  ; ed  alcune  traccie  in  fine  dì 
gastrico-verminosa  condizione  s’ univano  a formare 
la  somma  dei  fenomeni:  2.0  mediante  l’ interna 
esplorazione  poi  avemmo  a rilevare  che  l’ orifì- 
cio , il  collo , e le  altre  parti  dell’  utero  si  rin- 
vennero nel  loro  stato  naturale  : 5.°  esaminato  fi- 
nalmente il  ventre  , riscontrassi  in  esso  presso 
poco  quell’ ingrandimento,  che  si  suole  rimarcare 
verso  i primi  quattro  o cinque  mesi  di  gravidan- 
za. Ma  questa  gonfiezza  del  ventre  non  ci  appari 
sempre  del  medesimo  grado;  giacché  ora  sensibil- 
mente diminuivasi  ed  il  ventre  cedeva  alla  pres- 
sione della  mano , ora  di  molto  aumentavasi  e si 
estendevano  con  forte  spasmo  i muscoli  addomi- 
nali. Tale  gonfiezza  in  oltre  si  osservava  talvolta 
maggiore  in  un  lato,  talvolta  nell’ altro,  e talvolta 
rapidamente  fluttuante  qua  e là  a seconda  dei  mo- 
vimenti spasmodici  delle  pareti  addominali.  Sotto 
la  regione  poi  epicolica  sinistra  sembrava  esistere 
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un  corpo  duro , della  forma  e grandezza  dì  mi 
pugno , dotato  di  qualche  mobilità , dolente  som- 
mamente al  tatto,  ed  apparente  formato  di  sostanza 
pastosa  elastica.  Vero  è per  altro,  che  non  pò- 
terarao  esattamente  assicurarci  delle  qualità  sensi- 
bili di  questo  tumore,  giacché  per  lo  più  applicata 
la  mano  alla  detta  regione , il  ventre  s’ inarcava , 
e le  sue  pareti  si  facevano  dure  e tese  in  modo 
da  non  permettere  l’esatta  esplorazione  dell’inter- 
no tumore.  I movimenti  spasmodici  delle  pareti 
addominali  erano  manifesti,  assai  frequenti,  e si 
potevano  paragonare  ai  moti  dell’  onda . Portata 
anche  leggiermente  la  mano  sopra  un  puuto  qua- 
lunque del  ventre  , tosto  questo  s’  inarcava  , e 
specialmente  la  parte , sulla  quale  esercitavasi  la 
pressione,  si  gonfiava  con  forte  contrazione  spas- 
modica dei  muscoli  addominali,  e per  guisa  che 
la  mano  veniva  in  certa  foggia  respinta . Questi 
moti  poi  cangiavano  direzione , e si  eseguivano 
dal  basso  in  alto  in  linea  retta , allorché  colloca- 
vasi  F ammalata  in  posizione  verticale , e cessava- 
no quasi  del  tutto  durante  il  sonno  e nel  tempo 
che  la  donna  prendeva  cibo. 

Pria  di  esporre  quali  pensamenti  ci  abbiano  oc- 
cupati sull’ indole  di  tal  morbo,  egli  è da  avver- 
tirsi * che  esclusa  già  F idea  di  gravidanza  qua- 
lunque abbiamo  ripetutamente  per  diverse  mattine 
somministrato  discreta  dose  d’olio  di  ricino  e di 
mandorle  dolci  insieme , e che  dall’  uso  di  que- 
sti rimedj  s’ottenne  una  diminuzione  dei  dolori  e 
dei  movimenti  addominali.  Le  riuscì  parimente  di 
qualche  profitto  F uso  delle  fregagioni  sopra  F ad- 
dome coll’  olio  di  giusquiamo,  ed  internamente  il 
mercurio  dolce  unito  al  tartaro  emetico  e alla  di- 
gitale purpurea  sotto  forma  pillola-re. 
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Allorché  vogliasi  alquanto  analizzare  la  serie  dei 
fenomeni  presentati  da  Maria  Zappetti,  si  vedrà 
tosto  la  difficoltà  di  potere  con  sicurezza  stabilire 
la  vera  natura  e sede  della  malattia.  Nulladimeno 
a solo  oggetto  di  portare,  se  non  un  assoluto 
giudizio , almeno  una  probabile  congettura  sulla 
vera  indole  del  morbo,  gioverà  di  richiamare  qui 
per  alcun  poco  a rigoroso  esame  i sintomi  di 
esso.  Varj  possono  essere  i moventi,  dai  quali  può 
trarre  origine  il  preternaturale  ingrandimento  del 
ventre  in  una  donna,  come  la  gravidanza,  le  spe- 
cie diverse  di  dmpanitide  e d’ascite,  e la  pre- 
senza d’ un  qualche  tumore . Che  nel  caso  nostro 
il  volume  annientato  del  basso-ventre  fosse  per 
effetto  di  gravidanza  uterina,  oltre  la  presenza  di 
alcuni  sintomi  non  proprj  di  essa , e che  dimo- 
stravano uno  stato  dei  tutto  diverso , avemmo  suf- 
ficiente ragione  per  escluderla,  dietro  i risultamentì 
dei  quali  ci  fornirono  V esplorazione  sì  esterna  che 
interna,  ed  il  tempo.  L’opinione  parimente  di  gra- 
vidanza avvenuta  fuori  dell’  utero  non  sembrò  avere 
grande  appoggio . Di  fatto  la  ovaja  e le  trombe 
del  Falìoppio  non  permettono  in  esse  lo  sviluppo 
del  feto  che  sino  ad  alcun  mese,  e rari,  anzi  raris- 
simi sono  gli  esempj  ^i  ^ sviluppati  nella  ovaja, 
o nelle  trombe  condotti  a perfetta  maturità . Fi- 
nalmente la  supposizione  della  esistenza  del  feto 
nelle  cavità  del  basso-ventre  andò  forse  incontro 
ad  eguali  difficoltà  : e sempre  più  debole  ed  in- 
certa divenne  una  tale  opinione,  allorché  si  pose 
mente  alla  mancanza  dei  segni  proprj  della  gravi- 
danza ventrale,  i quali  quantunque  sempre  incerti, 
pure  talvolta  danno  luogo  a ragionevoli  sospetti  3 
ab’  esistenza  per  lo  contrario  d’ alcuni  sintomi  che 
dinotavano  upo  stato  diverso  dalla  gravidanza  ad- 
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dominale,  e che  difficilmente  avrebbero  ammesso 
spiegazione , se  da  questa  s’ avessero  fatto  dipeli- 
dere;  e finalmente  agli  effetti  della  gravidanza  ven- 
trale giunta  a tal  epoca,  mentre  il  feto  passato 
già  allo  stato  di  corruzione  o di  disseccamento , o 
divenuto  petroso , come  talvolta  accadde  per  te- 
stimonianza delF  illustre  Baudelocque,  sarebbe  sta- 
to almeno  per  i primi  mesi  cagione  di  morbosi 
sconcerti,  maggiori  di  quelli  dai  quali  fu  molestata 
la  nostra  Zappetti.  Da  ciò  quindi  risulta,  che  in 
tale  affezione  ci  sembrò  mal  fondata  Y opinione  di 
gravidanza  vera  sì  uterina  che  estrauterina . 

Chi  avesse  poi  voluto  ripetere  l’ingrandimento 
delF  addome  da  raccolta  aerea  od  acquea,  lungi 
sarebbe  andato  dal  vero,  perchè  mancavano  i se- 
gni caratteristici  di  qualsiasi  specie  di  timpanitide 
od  ascite . 

Altro  adunque  pareva  non  rimanere  che  dì  de- 
rivare la  gonfiezza  di  ventre  della  Zappetti  dalla 
presenza  d’ un  tumore . Questo  però  non  poteva 
certamente  venire  costituito  dalF  ingrandimento  dei 
visceri  degl5  ipocondi  j , e di  ciò  fummo  assicurati 
dalla  locale  ispezione  e dalla  mancanza  dei  sinto- 
mi razionali  riguardanti  un  tale  ingrandimento . 
Così  del  pari  non  sembrava  andare  formato  da 
qualche  gonfiezza  tra  le  lamine  del  mesenterio , 
mentre  i tumori  sviluppati  fra  le  lamine  del  me- 
senterio aderiscono  assai  profondamente,  sono  poco 
mobili , e,  come  disse  Borsieri , occupano  il  cen- 
tro del  ventre  a preferenza  de5  suoi  lati , Lo  stes- 
so presso  poco  doveva  dirsi  a chi  voluto  avesse 
collocare  la  sede  del  gonfiamento  nella  sostanza 
omentale  . Solo  talvolta  in  vicinanza  dell’  ovajo  del 
lato  sinistro  sembrava  potersi  collocare  la  sede  del 
tumore , in  quanto  che  frammezzo  ai  movimenti , 
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da  cui  osservavasi  spesso  bersagliato  il  basso-vern 
tre  di  questa  inferma , non  di  rado  si  scorgeva  , 
che  dallo  spazio  posto  fra  l' ovajo  di  tal  parte,  e 
la  vicina  regione  epicolica  partiva  a foggia  d’ir» 
radiazione  la  prima  projezione  che  dava  ansa  ai 
sovraccennati  movimenti  ondulatorj , Ivi  in  allora 
si  sentiva  coll’uopo  della  esplorazione  un  corpo 
di  forma  elittica  fisso  a guisa  di  tumore  nell’  ad» 
dome , e della  grossezza  di  un  pugno , il  quale 
cedeva  alquanto  alla  compressione , e di  nuovo 
quasi  dotato  di  proprietà  elastica  ripigliava  il  pri- 
miero volume,  tosto  che  veniva  tolta  la  forza  com- 
primente . 

Tale  fu  la  serie  delle  considerazioni,  alle  quali 
ripetute  volte  chiamò  l’ attenzione  de’  suoi  Uditori 
il  nostro  Professore,  che  con  particolare  impegno 
si  pose  ad  osservare  in  varj  tempi  e modi  la  se- 
rie dei  fenomeni,  da  cui  andava  ad  essere  accom- 
pagnato questo  interessantissimo  caso. 

Ma  se  fu  diffìcile  lo  stabilire  la  vera  sede  di 
questo  tumore , non  lo  è stato  meno  il  fissarne 
la  natura . Pure  chiamando  a maturo  esame  i sin- 
tomi dei  morbo,  si  ebbe  ragionevole  sospetto  di 
giudicarlo  d’ indole  idatidea . Non  havvi  in  fatti 
alcuno  che  ignori  poter  esistere  le  idatidi  in  mol- 
tissime parti  del  corpo  umano,  e specialmente  nel 
fegato , nei  reni , nella  milza , nel  peritoneo , nei» 
F utero  ec. , e poter  desse  essere  talvolta  solitarie, 
talvolta  in  numero  straordinario , e rinchiuse  in 
cisti  comuni  formanti  un  tumore  più  o meno  gran- 
de, simulante  perfino  la  gravidanza.  Il  nostro  Si- 
gnor Professore  e Consigliere  Brera  ce  ne  lasciò 
descritto  un  caso  affatto  singolare  nel  Volume  I. 
dei  Nuovi  Saggi  delta  Cesareo-Regia  Accade- 
mia di  Scienze s Lettere  ed  Arti  di  Padova  9 


I I 2 PROSPETTO  CLINICO 

ove  estesamente  ragiona  di  un  idrope-ascite  simu- 
lante la  gravidanza , e cagionato  da  vermi  vesci- 
colari , ossieno  idatidi  vive  disseminate  in  tutti  i 
tessuti  addominali , i quali  rimasero  perciò  gran- 
demente danneggiati  nella  loro  normale  organizza- 
zione da  questi  tremendi  parasiti , come  si  può 
rilevare  dalla  Tavola  in  rame,  che  ne  rappresenta 
i guasti  al  naturale.  Un  esempio  poi  singolare  di 
tumore  idatidico  cistico  , che  occupava  tutto  il 
fianco  sinistro  di  una  donna , e che  era  attaccato 
per  mezzo  di  fìmbrie  infiammate  alle  parti  vicine, 
e specialmente  alla  milza , trovasi  in  una  delle 
scelte  annotazioni  del  Dott.  Zannini  alh Anatomia 
patologica  di  Baillie  (i),  col  quale  il  nostro  of- 
fre qualche  analogia  di  fenomeni . 

Abbiamo  detto  più  sopra , che  la  Zappetti  an- 
dava soggetta  a fìsconie , e che  il  volume  del 
ventre  si  faceva  ora  più  grande,  ora  più  ristretto, 
talvolta  maggiore  in  un  sito , e talvolta  in  un  al- 
tro . Anùhe  la  donna,  di  cui  dà  la  storia  il  chia- 
rissimo Zannini,  andava  soggetta,  sono  sue  paro- 
le , a fìsconie  parziali  e irregolari  nel  loro  ripro- 
dursi, e accompagnate  da  frequenti  eruttazioni  ; per 
le  quali  fìsconie , mentre  talvolta  aveva  il  basso- 
ventre  poco  più  ampio  del  naturale , tal  altra  se 
lo  vedeva  gonfiarsi  ora  in  un  sito,  ed  ora  in  un 
altro,  e quando  per  breve,  e quando  per  si  lun- 
go tempo  da  credersi  incinta.  La  nostra  ammala- 
ta, eccettuati  i movimenti  ed  i dolori  addominali, 
dai  quali  veniva  tratto  tratto  molestata , non  ac- 
cusava alcun  altro  incomodo , era  ben  nutrita , e 
non  aveva  alterata  la  digestione.  La  donna  presso 
lo  Zannini,  oltre  le  fìsconie  ed  irregolari  gonfiezze 

(i)  Voi.  ì.  pag. 
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del  basso-ventre , di  nuli’ altro  si  lagnava,  e con 
sufficiente  attività  provvedeva  ai  fatti  suoi.  Il  tu- 
more nel  caso  nostro  si  mostrava  pastoso-elastico 
al  tatto  , per  quanto  lo  si  poteva . esplorare  ; e 
duro , anzi  durissimo  fu  trovato  il  tumore  descrit- 
to dallo  stesso  Zannini  colla  sezione  del  cadave- 
re . Questi  tratti  di  somiglianza  tra  il  caso  riferito 
dal  Sig.  Dott.  Zannini  ed  il  nostro  non  furono 
i soli  criterj , che  fecero  supporre  all’  esimio  no- 
stro Professore,  poter  appartenere  un  tale  tumore 
al  genere  idatidico  ; ma  ve  ne  sono  stali  anche 
degli  altri,  che  confermarono  lo  stesso  Professore 
sempre  più  nell’ annunziata  sua  opinione.  Le  alter- 
native di  manifestazioni,  e di  scomparsa  dei  sin- 
tomi morbosi  sì  locali  che  generali  sono , giusta 
la  di  lui  esperienza,  fenomeni  proprj  delle  epige- 
nesi idatidee,  delle  quali  tenne  esteso  ragionamen- 
to nelle  dotte  sue  lezioni  teoreticoApratiche  . 

Se  poi  il  tumore  fosse  stato  di  natura  diversa 
dalla  idatidica , non  solo  la  parte  , su  cui  appog- 
giava, ma  anco  tutto  il  sistema  digerente  avrebbe 
dovuto  rimanere  maggiormente  leso  ed  alterato . 
Ciò  non  si  osservò  infatti  nei  casi  d’ idatidi , co- 
me lo  affermarono  molti  Pratici , e Baillie  stesso 
allorché  scrisse  ; » se  il  tumore  si  formò  gradata- 
mente , e senza  che  la  salute  generale  del  sog- 
getto non  restasse  di  poco  alterata , allora  egli  è 
probabile  che  le  idatidi  lo  costituiscano  ( i )» . Fi- 
nalmente i fenomeni  di  vomito,  di  dolore  violento, 
e di  forte  spasmo  del  ventre,  e specialmente  nella 
parte,  ove  risiede  il  tumore,  sono  altrettanti  segni, 
che  ci  fanno  sospettare  la  presenza  delle  idatidi , 
come  gli  ha  potuto  rimarcare  lo  stesso  Baillie  nei 

a 
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due  casi  d’ idatidi  nel  fegato . Da  tutto  ciò  dun- 
que sembra  potersi  conchiudere,  che  nel  caso  di 
Maria  Zappetti  trattisi  d’  un  tumore  situato  in  vi- 
cinanza della -regione  epicolica  sinistra,  di  natura 
idatidiea.  E si  fu  sotto  di  un  tal  punto  di  vista, 
che  il  Sig.  Consigliere  Professore  Brera  lo  ha  an- 
nunziato alla  sua  Scuola . 

Egli  fu  inoltre  d’  avviso,  che  i forti  movimenti, 
simili  ai  moti  dell’  onda,  delle  pareti  addominali  di- 
pendessero da  uno  stato  spasmodico  de’  suoi  mu- 
scoli, mantenuto  non  solo  dalla  presenza  del  tu- 
more , ma  forse  anche  probabilmente  da  idatidi 
analoghe  solitarie , e sparse  qua  e là  sulla  super- 
ficie del  peritoneo ; giacche  facendo  colla  mano 
impressione  sopra  un  punto  qualunque  del  basso- 
ventre  della  Zappetti , vi  si  risvegliava  fortissimo 
il  dolore  e il  movimento  addominale . 

Che  queste  idatidi  poi  fossero  semplici  vesci- 
chette inorganiche  dipendenti  da  dilatazione  dei 
vasi  sanguigni  o dei  linfatici , o meglio  dei  tes- 
suto cellulare,  dietro  le  osservazioni  di  Portai  ; op- 
pure altrettanti  vermi  dell’  ordine  de’  vescicolari , 
ossia  de’  fischiosomi  ; ciò  non  potrà  venire  con- 
fermato che  dalla  più  tarda  osservazione.  Tutta- 
via la  forza  dei  dolori  e dei  movimenti  spasmo- 
dici dell’  addome,  mantenuti  certamente  dalla  pre- 
senza di  siffatta  condizione  patologica,  ci  portò  a 
sospettare,  trattarsi  di  esseri  viventi,  piuttosto  che 
di  vescichette  inorganiche. 

Il  pronostico  da  formarsi  in  siffatto  morbo  può 
rendersi  palese  ad  ognuno,  allorché  ponga  riflesso 
alla  massima  difficoltà  di  distruggere  Y esistenza 
di  un  tumore,  nel  quale  sieno  svolte  delle  idatidi. 
Di  qualche  lume  nell’argomento  può  servirci  il 
caso  singolarissimo  osservato  nell’  Ospedale  di  Cro 
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ma  dallo  stesso  Sig.  Consigliere  Professore  Bre- 
ra , e riferito  ne’  citati  Nuovi  Saggi  della  €.  Pi . 
Accademia  di  Padova , ove  rilevasi , che  una 
tabe  generale  accompagnata  da  lenta  febbre  ner- 
vosa portò  alla  tomba  quell’  infelice , nel  di  cui 
basso-ventre  si  rinvenne  uno  sciame  d’ìdalidi,  che 
aveano  distrutti  tutti  i visceri  addominali,  e dei 
quali  non  erano  rimasti  che  i soli  tratti  lineari . 

Si  disse  di  sopra , che  dopo  V uso  di  qualche 
rimedio  trovavasi  la  Zappetti  alcun  poco  miglio- 
rata . Perciò  la  si  lasciò  senza  rimedj  per  qualche 
tempo . Ma  una  siffatta  tregua  fu  assai  breve,  men- 
tre i dolori  ed  i movimenti  del  ventre  ricompari- 
vano tratto  tratto  in  grado  piu  eminente  di  prima, 
e vi  si  spiegavano  fin  anco  i fenomeni  della  pe- 
ritonitide . Divenuto  così  più  feroce  il  morbo , e 
desiderando  d’ altronde  l’ ammalata  di  essere  sol- 
levata dall’atrocità  del  «male,  anche  mediante  un 
mezzo  qualunque  decisivo,  il  sig.  Consigliere  Pro- 
fessore Brera  volle  sentire  l’ opinione  di  varj  Pro- 
fessori , e Medici  più  distinti  della  città . A tale 
oggetto  li  signori  Professori  Conte  Dalia-Decima, 
Bonato,  Fauzago,  Ruggieri,  Fedrigo,  ed  i Signori 
Dottori  L.  Fabris,  Zecchinello  e Collegllano  ven- 
nero il  giorno  27  Giugno  invitati  alla  Scuola  Cli- 
nica, ove  esaminata  da  ciascheduno  F inferma,  ed 
informati  dello  stato  suo  precedente , il  sig.  Pro- 
fessore Brera  loro  espose  la  propria  opinione  sulla 
natura  di  questa  stravagantissima  affezione.  Il  Sig. 
Professore  Fedrigo  nel  riferirsi  all’opinione  del 
Sig.  Profess.  Brera  espose  la  storia  di  alcuni  casi 
atti  a comprovare,  che  la  malattia  in  discorso  po- 
tesse consistere  appunto  in  un  tumore  idatidico 
esistente  nel  basso-ventre,  senza  che  se  ne  possa 
determinare  la  vera  sede,  attesa  la  spasmodica  a£~ 
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lezione  delle  pareti  addominali.  Indi  il  Sig.  Conte 
Professore  Dalia-Decima  si  mostrò  parimente  in- 
clinato, senza  fissarne  la  sede,  ad  abbracciare  l’o- 
pinione dell’  esistenza  delle  idatidi , aggiugnendo  , 
che  la  presenza  di  tali  corpi  viene  appunto  con- 
trassegnata da  un  certo  grado  di  dolore,  del  tutto 
simile  a quello , che  sperimentava  F inferma . In 
quest’incontro  si  opinò,  che  se  trattato  si  fosse 
d’ idatidi,  ospiti  stranieri  al  corpo  umano,  o d’ un 
tumore  qualunque  situato  in  una  data  parte  del- 
F addome , la  nutrizione  dovrebbe  essere  stata  al- 
terata , lo  che  non  si  osservava  nella  Zappetti , 
la  quale  anzi  era  robusta  e benissimo  nutrita.  Ma 
il  prelodato  Sig.  Conte  Professore  Dalia-Decima 
fece  chiaramente  vedere , che  le  idatidi  possono 
avere,  ed  hanno,  almeno  in  sulle  prime,  una  nu- 
trizione loro  propria , senza  interessare  gran  fatto 
la  generalità  dei  sistema  digerente , e dell’  intero 
organismo , e risvegliano  sempre  nei  tessuti , sui 
quali  risiedono , un  certo  grado  di  eccessivo  ec- 
citamento, il  quale  può  talvolta  passare  ad  un  de- 
ciso stato  infiammatorio  (i). 

Esposte  varie  relative  riflessioni  dai  diversi  Pro- 
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(j)  Relativamente  a questo  caso  il  rinomatissimo  Signor 
Conte  Professore  Dalia-Decima  lasciò  scritto  quanto  segue 
a carte  54*S  della  Parte  III  delle  belle  sue  istituzioni  di 
Patologia  Generale  di  recente  compiute:  »Può  talvolta  ac- 
cadere un  movimento  convulsivo  nel  basso  ventre  per 
^Fazione  d’un  qualche  accumulamento  d’ idatidi,  e di  tale 
snatura  sembra  essere  stato  il  caso  singolare  accaduto  in 
» questa  Clinica  Medica  nell’ anno  scorso,  e tale  fino  dal 
^principio  fu  il  sentimento  espresso  dal  chiariss.  Signor 
^Consigliere  e Professore  Brera  a quel  ramo  di  pubblica 
^istruzione  preposto,  e questo  stesso  fu  il  giudizio  dotta- 
>>mente  espresso  dall’egregio  mio  Collega  ed  amico  Signor 
^Professore  Fedrigo,  e tale  pure  quello  da  me  emesso  ap- 
i^pena  mi  fu  riferito  un  tale  fenomeno». 
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fessoli  consultati , i Signori  Professori  Bonato  e 
Fanzago,  e con  essi  lutti  gii  altri  convennero  in- 
torno al  ragionevole  sospetto  d’ un’  affezione  del- 
Povaja  sinistra,  o nelle  sue  vicinanze,  avente  per 
carattere  un  tumore  idatidico , quale  venne  carat- 
terizzata dal  Sig.  Professore  Brera,  e dichiararono, 
che  siccome  non  era  in  veruna  guisa  minacciata 
l’ esistenza  dell’  ammalata , così  non  sarebbe  stato 
prudente  consiglio  di  tentare  una  chirurgica  ope- 
razione * Convennero  quindi,  che  si  dovesse  insi- 
stere nel  metodo  trovato  utile  dal  Sig.  Professore 
Brera . 

Alcuni  giorni  trovandosi  questa  donna  in  istato 
di  discreta  calma,  chiese  di  restituirsi  alla  propria 
casa,  loechè  di  fatto  avvenne  nel  giorno  5i  Giugno. 

Prima  però  di  uscire  dalla  Clinica  fu  visitata 
da  altri  rispettabili  Soggetti , e principalmente  dal 
chiariss.  Sig.  Consigliere  di  Governo  e Profes- 
sore Aglietti , I.  R.  Protomedico  delle  Provincie 
Venete,  il  quale  dopo  di  averla  per  lungo  tempo 
esaminata  convenne  esso  pure  nell’  opinione  ester- 
nata dal  Sig.  Consigliere  Professore  Brera  relati- 
vamente alla  condizione  patologica , che  ragione- 
volmente sospettare  si  doveva  nella  medesima . 

Ritornata  poi  questa  inferma  alla  propria  casa, 
colà  venne  regolarmente  visitata  dal  Signor  Doti. 
Carrara,  Allievo  di  questo  nostro  Istituto  Clinico, 
e Medico  valente  di  Carpanedo , il  quale  tenne 
esatto  conto  de’  fenomeni,  cui  trovossi  in  seguito 
esposta . Il  Sig.  Consigliere  Professore  Brera  andò 
altresì  a vederla  nella  sua  abitazione  j così  pure  vi 
fu  visitata  più  volte  dal  peritissimo  Chirurgo  ed 
Ostetrico  Sig.  Professore  L.  Fabris.  Ivi  fu  trava- 
gliata da  appetiti  stravaganti  di  cibi  e di  bevande 
da  essa  non  vedute , ma  sentite  a nominare , per 
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cui  durante  tali  voglie  le  si  accrescevano  gagliar- 
damente i movimenti  nel  basso  ventre , e questi 
all’  istante  cessavano , qualora  le  riusciva  di  po- 
terne appagare  qualcuna.  Conservando  un  colo- 
rito assai  buono,  ed  una  florida  nutrizione  rimase 
regolarmente  mestruata , sebbene  la  quantità  del 
sangue,  che  perdeva  ogni  mese,  fosse  di  due  terzi 
minore  di  quella,  che  formava  la  sua  mestruazione 
prima  di  venire  nell’  Istituto  Clinico . Il  volume 
del  suo  ventre  si  mantenne  per  alcuni  mesi  ac- 
cresciuto nel  lato  sinistro,  indi  ad  un  tratto  parve 
abbassarsi,  e diventare  più  mobile  il  tumore,  che 
si  accennò  doveva  esistere  nel  lato  sinistro . JL’  u- 
tero , che  ne  rimase  compresso,  si  abbassò  pure, 
e per  qualche  settimana  si  trovò  talmente  spinto 
al  basso , che  la  sua  bocca  era  di  poco  distante 
dall’apertura  della  vagina.  Fu  quindi  travagliata 
da  insoliti  premiti  di  orinare . 

Dissimo  già , che  sul  finire  dei  settimo  mese 
dacché  quest’  inferma  si  credette  gravida , provò 
alcune  doglie  uterine  non  dissimili  dalle  spurie 
del  parto , le  quali  partivano  dalla  bocca  dell’  li- 
te ro  , ed  ascendevano  verso  il  fondo  del  viscere, 
e si  estendevano  poscia  al  basso  ventre . Queste 
avendo  persistito  per  un  giorno  e mezzo  svani- 
rono affatto,  dopo  d’essere  stata  praticata  una  ge- 
nerosa sottrazione  sanguigna . Compiendosi  i nove 
mesi  della  presunta  gravidanza  rimase  pure  assa- 
lila pel  corso  di  quattro  giorni  da  continue  do- 
glie simili  a quelle,  che  annunziano  imminente  il 
parto , e in  allora  esplorato  l’ utero , niente  vi  si 
trovò  di  straordinario , essendosi  osservato  il  vi- 
scere solo  un  poco  precidente  colla  bocca  aperta, 
e colla  vagina  alquanto  rugosa , come  se  fosse 
stata  sorpresa  dallo  spasmo.  Tali  doglie  cessarono, 
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dopo  che  le  si  cavò  di  nuovo  una  buona  dose  di 
sangue . Anivaia  al  compimento  del  decimoltavo 
mese,  dopo  d’essere  partita  dall’ Istituto  Clinico, 
soffrì  pure  le  stesse  doglie,  le  quali  svanirono  an- 
che questa  volta  prontamente  dietro  due  cacciate  di 
sangue . Ma  non  fu  così  la  cosa  nei  primi  giorni 
del  mese  di  Luglio  di  quest’anno  1825,  epoca,  in 
cui  veniva  segnato  il  termine  de’  ventisette  mesi 
dell’  esistente  affezione , dacché  assalita  da  nuove 
doglie , queste  le  durarono  per  diversi  giorni  in 
onta  che  le  si  cavasse  sangue  generosamente  : que- 
sta volta  poi  tali  doglie  non  sembravano  dissimili 
da  quelle,  che  sogliono  annunziare  prossimo  il  par- 
to. Per  tal  motivo  perdette  affatto  l’appetito,  eie 
vennero  meno  le  forze  a segno  tale , che  immi- 
nente ne  sembrava  la  perdita.  Il  tumore  ognora 
rimarcato  nel  lato  sinistro  si  fece  più  mobile,  giac- 
ché coricandosi  ì’  inferma  sul  lato  destro , quivi 
sentivasi  piombare  esso  pure . Finalmente  li  1 6 
dello  stesso  mese  di  Luglio  i dolori  si  rallenta- 
rono, e non  le  rimasero  che  le  solite  contrazioni 
addominali  dolenti , ed  incominciò  a nutrirsi  di 
nuovo , e ad  acquistare  qualche  poco  di  vigore . 
Non  poteva  però  abbandonare  il  letto,  atteso  che 
in  posizione  retta  le  contrazioni  addominali  si  fa- 
cevano piò  veementi,  e la  pressione  esercitata 
sull’  utero  era  tale , che  oltre  un  gran  peso  da 
essa  provato  nella  vagina , questa  divenne  som- 
mamente dolente,  come  se  fosse  distratta. 

Si  fu  in  tale  stato,  che  la  sera  del  giorno  22 
di  Luglio  fu  visitata  questa  inferma  dimorante  cin- 
que miglia  circa  distante  da  Padova , nella  villa 
detta  di  Massarà,  dal  celebre  sig.  Professore  Tom- 
masini  di  Bologna,  dall’espertissimo  Signor  Dott, 
Piima  Professore  di  Chirurgia  in  Venezia,  e dal 
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chiarissimo  Sig.  Professore  Bianchi  di  Modena 
presemi  i prelodati  Signori  Consigliere  Professore 
Brera,  Professore  Fabris,  Y indefesso  Signor  Dott. 
Carrara , e lo  studiosissimo  Alunno  della  nostra 
Scuoia  Clinica  Signor  Slucka.  Questi  valentissimi 
Professori  dopo  di  aver  udita  la  storia  delle  vi- 
cende di  questa  inferma  ai  medesimi  esposta  dal 
Sig.  Professore  Brera,  e dall’  ammalala  stessa  con- 
fermata; dopo  d’ essersi  coll’ esplorazione  assicurati 
dell’  abbassamento  dell’  utero  , e dello  stato  suo 
d’altronde  perfettamente  naturale;  e dopo  d’avere 
col  sommo  dell’  attenzione  distinti  i movimenti 
spastici  delle  pareti  addominali  dai  movimenti  in- 
terni ; convennero  della  somma  oscurità  nell’  isti- 
tuire precisamente  la  diagnosi  di  tale  malattia , e 
non  dissentirono  dalla  suespressa  opinione  avan- 
zata dal  Sig.  Consigliere  e Professore  Brera , il 
quale  fatta  attenzione  alla  comparsa  ricorrente  de- 
su  accennati  dolori  uterini  ne’  mesi  nono , deci- 
mottavo , e ventesimosettimo  credette  di  trovarvi 
motivo  più  fondato  per  appoggiare  il  sospetto  della 
lesione  di  una  parte  del  sistema  uterino , cioè 
dell’ ovaia  sinistra  convertito,  o intersecato  in  un 
tumore , di  natura  idatidica , cui  possa  aver  data 
la  prima  origine  un  innormale  processo  di  fecon- 
dazione , ò di  successivo  svolgimento . 

Io  tale  incontro  fu  la  donna  persuasa  di  ritor- 
nare all’ Istituto  Clinico,  onde  assoggettarla  ad  os- 
servazioni più.  precise . Essa  vi  ritornò  di  fatto , 
e nel  giorno  2 5 di  Luglio  vi  fu  accettata.  Perciò 
nel  Prospetto  Clinico  dell’anno  scolastico  1822- 
2 5 si  esporrà  quanto  ci  venne  dato  di  raccogliere 
ulteriormente  intorno  ad  un  caso  pratico  di  tanto 
interesse . 
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APPENDICE 

I stei  ’ ismo . 

é 

Due  sorelle  affette  da  isterismo  cotanto  grave 
e stravagante  pel  corso  di  diversi  anni  furono 
dalle  paterne  cure  dell’ Eccelso  I.  R.  Governo  af- 
fidate alla  cura  del  nostro  Consigliere  Professore , 
onde  liberarle  da  una  crudele  malattia,  e insieme 
dall  opinione  invalsa  d’essere  riputate  ossesse.  Esse 
furono  di  fatto  accolte  nell’  Istituto  Clinico  la  séra 
del  giorno  l\  Dicembre  1821  ; e ne  uscirono  ri- 
stabilite li  16  Giugno  1822  (s).  Questi  due  casi 
inspirarono  un  tale  interesse , che  crediamo  op- 
portuno di  fame  qui  conoscere  le  principali  cir- 
costanze . Riferiamo  adunque  la  Nota  della  R.  De- 
legazione Provinciale  del  Friuli,  colla  quale  fu- 
rono le  due  sorelle  inviate  all’Istituto  Clinico,  per 
I autenticità  del  fatto  , cui  facciamo  succedere  ìa 
storia  della  loro  malattia , susseguita  dagli  anda- 
menti della  cura  intrapresa . Essendo  ìa  forma  mor- 
bosa stata  dai  più  al  meno  simile  in  ambedue,  ci 
limitiamo  all’ esposizione  dell’ affezione  della  sorella 
maggiore . 

/W\'W%'W%'W%  *%**,'% 

(1)  Da’ riscontri  ricevuti  nel  momento,  in  cui  si  scrive 
(s5  Agosto  1825),  queste  due  sorelle  continuano  a godere 
d'uno  stato  floridissimo  di  salute. 
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LA  DELEGAZIONE  REGIA 

PER  LA  PROVINCIA  BEL  FriULI 

Al  Sig.  Consigliere  di  Governo  V . L.  Brera 
Professore  di  Clinica  Medica  della  R.  Uni- 
versità di  Padova . 

Dietro  gli  espressi  ordini  impartiti  dal!  Ec- 
celso I . R.  Governo  con  venerato  Decreto  18 
Novembre  p.  p.  NI  furono  inviate  , e sa- 
ranno giunte  oramai  allo  Stabilimento  Clinico 
presso  codesta  L IL  Università  le  due  sorelle 
Teresa  ed  Anna  Melchiori  di  Coseanetto  di 
questa  Provincia , e per  opportuno  lume  del 
Sig . Consigliere  Professore  Brera  negli  espe- 
rimenti e cura , cui  giudicherà  di  assoggettarle , 
eseguendosi  le  Superiori  avute  istruzioni  le  si 
accompagna  la  Relazione  del  Medico  Provin- 
ciale intorno  all  indole , ed  ai  fenomeni  della 
malattia,  da  cui  sono  affette . 

Udine  li  18  Dicembre  1821. 

Pel  IL  Delegato  in  missione 
il  R.  Dice-  Delegato 
Finn.  Zecchini  . 
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Storia  (i). 

Le  malattie  appartenenti  al  genere  delle  con- 
vulsioni per  le  strane  forme , per  i sorprendenti 
e svariati  fenomeni , e per  la  resistenza  che  pre- 
sentano ai  più  validi  presidi  delFArte  salutare,  pre- 
cipitano talvolta  in  un  abisso  di  fantastici  pregiu- 
dizi fiLiei  meschini,  che  ne  sono  affetti . In  tal  la- 
crimevole situazione  furono  miseramente  trascinate 
le  due  sorelle  Teresa  ed  Anna  Melchiori,  nubili, 
di  rustica  condizione , native  di  Coseanetto , pro- 
vincia del  Friuli. 

Teresa,  la  maggiore,  aveva  2 5 anni,  mostrava 
una  tinta  un  po’  pallida,  una  fisonomia  interessan- 
te , i capelli  biondi  oscuri , gli  occhi  cerulei  ed 
espressivi,  ed  un  temperamento  sanguigno-nervoso, 
cioè  stenico-eccitabile . Sembrava  in  bue  una  ra- 
gazza docile,  religiosa,  timida,  apprensiva,  e - sen- 
sibilissima. I primordi  della  malattia,  che  F affligge- 
vano, rimontavano  al  nono  anno  di  sua  età,  dalla 
qual  epoca  in  poi  è stata  sempre  soggetta , con 
qualche  intervallo  pero  più  o meno  lungo,  a gravi 
e pertinaci  incomodi  nervosi . Lunga , nojosa , e 
forse  anco  imiti!  cosa  sarebbe  se  mi  accingessi  a 
ridire  tutta  la  stravagante  diade  dei  mali,  dei  quali 
per  lo  spazio  di  ben  quattordici  anni  fu  bersaglio 
questa  infelice  donzella . Basterà  solo  accennare  : 
i.°  che  le  sofferte  affezioni,  per  quanto  si  può 
scorgere  dalla  informazione  d’ uno  che  non  è me- 
dico , sembrarono  tutte  di  carattere  gastrico  ora 
semplici , ora  complicate  a verminazione , ed  ora 

(ì)  Fu  questa  estesa  dal  Medico  Assistente  Signor  Dot- 
tore Girolamo  Fabris. 
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aventi  F aspetto  del  tutto  nervoso:  2.°  die  alia 
formazione  di  siffatti  malori  sembra  avervi  nella 
maggior  parte  influito  i continui  e forti  patemi 
d’animo  deprimenti,  e lo  stato  di  violenza,  in  cui 
ella  visse,  per  ostinate  e fierissime  dissensioni  do'- 
tnestiche  : 5.°  finalmente  , che  le  turbe  nervose 
appalesate  da  sogni  accompagnati  dalla  sensazione 
di  false  voci  e di  romori  spaventevoli,  da  visioni 
di  lumi  e di  fantasmi,  e susseguite  dall’  allegrezza 
e dal  liso  involontario  eccessivo , da  improvvisa 
vivacità  o stupidità,  e finalmente  da  convulsioni, 
e da  curiosi  e svariati  fenomeni , trassero  origine 
dai  moldplici  sconcerti  dei  sistema  digerente , e 
s’aumentarono  e s’ingrandirono  secondo  che  più 
frequenti  e più  gravi  si  fecero  le  affezioni  di  que- 
st’ultimo.  Di  fatto  verso  il  diciottesimo  anno  di 
sua  età  dopo  una  lunga  e pericolosa  malattia , 
della  forma  d’ una  lenta  nervosa  dell’  Huxham , ai 
leggieri  insulti  succedettero  fierissimi  accessi  con- 
vulsivi e spasmodici , che  con  vario  grado  d’ in- 
tensità , e con  una  proteiforme  manifestazione  di 
fenomeni  ebbero  luogo  quasi  ogni  giorno,  e d’  or- 
dinario nelle  ore  pomeridiane . Ed  è appunto  que- 
sta F epoca,  in  cui  si  può  fissare  il  principio  dello 
stato,  nel  quale  si  ritrovava  al  momento  del  suo 
ingresso  nella  Clinica  . 

La  data  antica  del  morbo,  la  sorprendente  va- 
rietà dei  fenomeni,  che  f accompagnavano,  F inef- 
ficacia dei  farmaci  i più  energici  impiegati,  la  ri- 
scaldata immaginazione,  ed  i prestigj  di  gente  ru- 
stica ed  ignorante,  che  la  circondavano,  furono  i 
fonti  funesti , da  cui  scaturì  F idea  di  doversi  ri- 
putare ossessa  questa  infelice . 

Entrata  questa  ammalata  nell’ Istituto  Clinico  li 
4 del  mese  di  Dicembre  delF  anno  1821,  oltre 
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i fenomeni  ora  ricordali,  poco  più  ci  presentò 
degno  di  ulteriore,  osservazione . Aveva  soltanto  la 
lingua  coperta  d un  leggier  pannicolo  biancastro , 
ed  alquanto  punteggiata  in  rosso  verso  l’apice,  la 
bocca  amara , le  pupille  tratto  tratto  dilatate  ; ac- 
cusava prurito  al  naso,  e qualche  piccolo  dolore 
di  ventre  ; i quali  segni  ci  appalesarono  la  gasai- 
co-verminosa  condizione , quantunque , per  asser- 
zione della  giovine  stessa,  le  fossero  abituali.  Del 
resto  tutte  le  funzioni  organiche  progredivano  nella 
medesima  colla  massima  regolarità,  e F utero  stes- 
so , dacché  ne  divenne  capace , pagò  sempre  io 
giusta  misura  il  mensuale  suo  tributo . 

Nei  due  primi  giorni  di  sua  dimora  nella  Cli- 
nica tacque  F accesso  convulsivo,  ma  questo  com- 
pari nella  sera  del  giorno  susseguente . Di  fatto 
nel  giorno  6 Dicembre  verso  il  mezzogiorno  si 
ebbero  i segni  prodromi  dell’ accesso  convulsivo; 
cioè  dolore  intenso  gravativo  di  capo,  smania  uni- 
versale , avversione  ai  cibi  ed  alle  persone , dif- 
fìcile ed  affannosa  respirazione , alcune  leggiere 
contorsioni  del  tronco,  e specialmente  del  collo. 
Non  parlava,  nè  rispondeva  alle  interrogazioni.  In 
tale  stato  si  mantenne  sino  alle  tre  pomeridiane , 
quando  venne  assalita  dall’  accesso  convulsivo . Il 
grande  parossismo  convulsivo  era  costituito  da  pic- 
coli e successivi  accessi , quasi  del  tutto  simili 
fra  loro , e in  ognun  di  essi  si  potevano  distin- 
guere i quattro  seguenti  stadj  : ì .°  il  piccolo  ac- 
cesso costituente  il  primo  stadio  incominciò  con 
somma  ansietà  e colla  massima  inquietudine  di 
tutta  la  persona,  con  lunghi  e molesti  singhiozzi, 
e con  ritardata  e sonora  respirazione.  Succedet- 
tero tosto  fieri  contorcimenti  di  tutto  il  corpo , 
nacque  un  rapido  movimento  del  collo  in  senso 
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laterale , e le  estremità  sì  superiori  che  inferiori 
movendosi  alternativamente  diedero  un’idea  della 
€ ìi orca  s.  Viti.  Egli  era  inoltre  da  notarsi,  che 
tutti  questi  movimenti  sembrarono  obbligati  ad  una 
certa  regolarità  di  manifestazione  e di  corso , e 
parvero  accompagnare  il  suono  di  alcune  voci  da 
lei  proferite  a giuste  note.  Questo  primo  stadio, 
che  si  può  dire  quello  d’ invasione  persistette 
circa  tre  minuti  : 2.°  nel  secondo  stadio  del  pic- 
colo accesso,  cessata  la  chorea  s.  Viti , compar- 
vero in  grado  eminente  le  convulsioni  cloniche . 
Non  potemmo  non  rimanere  vivamente  commossi 
nel  vedere  V infelice  donzella  accesa  in  faccia , 
cogli  occhi  rivolli  e socchiusi , nel  colmo  della 
smania  e dell’  agitazione  di  tutta  la  persona , len- 
tamente respirare  con  forte  sibilo , mandar  voci 
indistinte  senza  regolarità  d’intonazione,  e non 
accompagnate  dai  regolari  movimenti  del  corpo , 
tutta  in  line  furente  e minacciosa  contorcersi,  di- 
vincolarsi, rotolarsi  in  mille  guise  cercando  d’ of- 
fendere se  stessa  e gli  astanti.  Questo  stadio,  che 
può  aversi  per  quello  d5  incremento , durò  all’  in- 
circa quattro  minuti.  o.°  Alle  fierissime  cloniche 
convulsioni  successe  tosto  il  canto,  o solfeggio  di 
canto  fermo  , accompagnato  dai  movimenti  del 
tronco , e specialmente  dei  piedi , che  erano  da 
lei  mossi  alternativamente  con  giusto  ordine . In 
questo  stadio  quindi  ricomparì  la  chorea  s.  Viti  ; 
ma  appena  trascorsi  due  minuti , cessato  all’  im- 
provviso il  solfeggio,  infierì  colla  massima  violen- 
za l’ accesso  delle  convulsioni . I polsi  si  fecero 
spasmodici  e celeri  ali’  ultimo  segno , la  respira- 
zione divenne  piu  lenta  e dolorosa,  indi  si  ebbe 
la  vera  soffocazione  isterica  , e sopraggiunsero 
quindi  forti  eruttazioni  e vomiturazioni . Il  di  lei 
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petto  e il  ventre  alternativamente  ondeggiando  si 
movevano  con  una  prontezza  incredibile.  Un  forte 
e continuo  tremore  spasmodico  le  assaliva  tutte  le 
estremità  sì  superiori  che  inferiori.  1 muscoli  del 
basso  ventre , ed  in  ^specialità  i muscoli  retti  si 
mostrarono  ora  tremoli  e spasmodici , ora  duri  e 
tesi  come  una  corda . Finalmente  il  diaframma 
eseguir  si  vide  i suoi  movimenti  con  tanta  rapi- 
dità, che  parve  convertito  in  un  ventaglio  da  ce- 
lerissima mano  agitato . Da  questo  stadio , che  si 
può  chiamar  quello  di  stato  dell’  accesso , e la 
cui  durata  fu  di  circa  cinque  minuti,  si  fece  pas- 
saggio all’  ultimo,  cioè  allo  stadio  di  declinazione . 
4»°  Indebolita  in  questo  stadio , anzi  cessata  del 
tutto  la  violenza  delle  convulsioni , la  giovine  si 
abbandonò  ad  un  profondo  sopore , che  aveva  ì 
caratteri  del  caro , e ad  uno  stato  di  abbattimen- 
to , che  dimostrava  la  vera  Jipotimia  convulsiva . 
La  cute  si  cuoprì  di  lieve  sudore , gli  occhi  si 
chiusero  affatto , nè  la  forza  delle  estremità  delle 
dita  bastò  ad  aprir  le  palpebre  : sì  tenacemente 
erano  contratte  dallo  spasmo . I polsi  divennero 
meno  contratti  e meno  celeri,  e gli  organi  respi- 
ratori tornarono  a compiere  naturalmente  le  loro 
funzioni . Gessò  in  fine  di  essere  conscia  di  se 
stessa,  come  lo  era  negli  stadj  precedenti»  Ma  ii 
fenomeno  piu  curioso  e più  singolare,  che  si  fece 
vedere  in  questo  stadio , e che  attrasse  vie  mag- 
giormente la  nostra  attenzione , si  fu  F osservare 
le  braccia  e le  membra  tutte  della  fanciulla  ora 
cedere  e venir  meno  per  languore,  ed  ora  rima- 
nere tese  ed  irrigidite  a segno  di  vestire  le  fu- 
gaci forme  del  tetano  e della  catalessi . Questo 
stadio  durò  all’ incirca  quattro  minuti.  Tei  minato 
così  questo  piccolo  accesso  convulsivo,  e riavuta 
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la  giocane  quasi  all’ improvviso  dallo  stato  di  pro- 
fondo sopore,  in  cui  giaceva,  si  rinnovò  sull  i- 
stante  V accesso,  e dopo  questo  venne  il  terzo  ed 
il  quarto,  e così  di  seguito  quasi  sempre  collo 
stesso  corredo  di  fenomeni , meno  alcune  varietà 
ed  anomalie  , che  non  meritano  particolare  men- 
zione . Sì  avverte  però , che  i successivi  piccoli 
accessi  vennero  sempre  con  una  forza  minore  dei 
primi,  ebbero  spesso  uno  stato  più  lungo  di  cal- 
ma , o meglio  di  letargico  sopore , e che  alcuni 
rimasero  anco  interrotti,  e non  lasciarono  riposo . 

Così  il  grande  parossismo  convulsivo  spasmo- 
dico avvenuto  nella  sera  del  giorno  6 Dicembre 
1821  ebbe  fine  verso  le  dieci  pomeridiane,  la- 
sciando la  nostra  ammalata  in  un  profondo  sopo- 
re, che  si  mantenne  sino  le  1 o antimeridiane  del 
giorno  susseguente . Ricondotta  in  allora  a perfetta 
calma,  non  soffrì  che  le  conseguenze  del  sofferto 
parossismo , le  quali  consistevano  principalmente- 
in  un  sommo  ed  universale  abbattimento,  nel  do- 
lore di  capo  fisso  e concentrato  avente  i caratteri 
del  chiodo  isterico , nei  dolori  vaghi  delle  estre- 
mila , e soprattutto  del  dorso  e delle  coste , nel 
languore  dello  stomaco  ec. 

La  storia  di  questo  primo  parossismo  convul- 
sivo sembra  sufficiente  per  far  conoscere  l’indole 
di  questa  malattia . I successivi  accessi , che  fre- 
quentemente ebbero  luogo  durante  la  sua  dimora 
nella  Clinica,  si  mostrarono  affatto  simili  al  primo, 
tratte  alcune  differenze  sì  di  durata  ed  intensità 
degli  accessi,  che  di  varietà  de’ sintomi.  Tale  fu 
l’apparato  sintomatico  da  noi  osservato  in  sì  com- 
plicata affezione,  cui  piacque  al  Professore  di  de- 
nominare isterismo  grave . 

Generalmente  parlando  le  malattie  di  tal  indole 
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si  distinguono  col  nome  d*  isterismo , di  vapori 
isterici voce  greca  varip*,  utero  -,  appunto  perchè 
questo  organo  pretendesi , che  comparisca  prima- 
riamente affetto , qualunque  poi  ne  sia  la  condi- 
zione patologica  ; ma  non  in  tutti  i casi , come 
pure  nel  nostro,  sembra,  che  l’utero  formi  la  sede 
essenziale  o primaria  del  morbo.  Di  fatto  se  co- 
stante e regolare  fu  mai  sempre  la  comparsa  dei 
menstrui,  se  non  vi  fu  mai  alcun  sintomo  indican- 
te una  morbosa  particolare  condizione  dell’ utero, 
forse  la  nostra  congettura  non  sembrerà  del  tutto 
irragionevole.  Al  contrario  poi  la  quasi  istantanea 
apparizione , scomparsa , e riproduzione  dei  sin- 
tomi , la  loro  sede  incostante , e la  sorprendente 
metamorfosi  delle  tante  forme  morbose,  delle  quali 
questo  morbo  fu  capace  di  vestirsi,  ci  avrebbero 
piuttosto  indotti  ad  adottare  una  più  generica  de- 
nominazione , cioè  quella  di  affezione  spasmodica 
vaga , se  non  avessimo  voluto  seguire  F uso  in- 
valso di  tale  denominazione  per  una  tale  malattia. 
Scrisse  di  fatto  Giuseppe  Frank  (i):  Syndrome 
sjmptoinatum  fugacium  subito  mutabilium 3 per 
intervalla  redeuntium , quce  morbos  infinito s } 
prcesertim  sjstematis  nervosi  cemulantur , affe- 
ctionum  spasmodicarum  vagarum  nomine  coni - 
prehendimus . Eaedem  affectiones , quatenus  eoe 
utero  profiiciscuntur , hjsteriam  constituunt . 

Tutte  le  malattie  anteriormente  sofferte  dalla 
nostra  inferma  furono  d’ indole  gastrica , ed  i di- 
sordini nervosi  si  aumentarono  a misura  che  più 
frequenti  e più  gravi  si  fecero  gli  sconcerti  del 

sistema  digerente . Si  scorge  quindi , che  per  le 

/ * 
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(1)  Praxeos  medicae  universa  praecepta  auctore  Joseph*) 
Frank  5 Editio  Taurina  Tom.  Vili.  pag,  3-7 7. 
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mokiplicì  alterazioni  delle  funzioni  digestive  il  si- 
stema nervoso,  che  a queste  presiede,  primitiva- 
mente e replicatamente  affetto,  doveva  avere  con- 
tratta e conservata  in  se  stesso  una  qualche  mor- 
bosa condizione.  Non  sembra  quindi  fuoii  di  ra- 
gione  il  collocare  la  sede  del  morbo  nel  sistema 
nervoso  destinato  alla  vita  organica,  e specialmente 
nel  ganglio  semilunare , che  costituisce  il  centro 
massimo  della  vita  organica . Abbastanza  è cono- 
sciuta F importanza  di  questo  famoso  ganglio  ner- 
voso per  la  sua  posizione , per  le  numerose  sue 
propaggini,  pei  rapporti  strettissimi,  con  cui  unisce 
insieme  la  maggior  parte  dei  visceri , e per  Y uf- 
fìzio , al  quale  è destinato . 

In  quanto  poi  al  carattere  dinamico  della  ma- 
lattia, la  sua  disamina  ammetterebbe  senza  dubbio 
una  lunga  discussione.  Onde  però  limitarci  al  con- 
creto, pare,  che  dir  si  possa,  che  questa  malattia, 
al  pari  della  maggior  parte  delle  nevrosi , non 
possa  appartenere  nè  alia  diatesi  iperstenica , nè 
alla  ipostenica;  e ciò  i.°  perchè  Y esperienza  ci 
dimostra,  che  la  stenia  e Y astenia  della  macchina 
umana  non  sono  condizioni  morbose  per  se  stesse 
sufficienti  per  dare  formazione  a siffatte  malattie . 
Di  fatto  vediamo  molte  femmine  in  istato  di  ma- 
lattia passare,  per  così  dire,  tutti  i gradi  delfi- 
perstenia  e dell’  ipostenia , senza  dar  luogo  allo 
sviluppo  del  morbo  in  questione  : 2.°  perchè  in 
questa  affezione  non  si  osservano  giammai  i fe- 
nomeni proprj  delf  una  e dell5  altra  diatesi , e se 
talvolta  compariscono,  questi  non  sono  che  fugaci 
e consensuali,  o secondari:  3.°  finalmente  perchè 
gli  affetti  da  questo  morbo  non  risentono  alcun 
sollievo  dai  rimedj  stimolanti,  o controstimolanti 
in  istretto  senso  detti. 
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Noli  potendo  perciò  appartenere  questa  malattia 
dal  lato  dinamico  nè  alla  diatesi  ipcrstenica , nè 
alla  ipostenica,  sembra  che  possa  far  parte  delle 
malattie  di  diatesi  irritativa  (i).  Riguardo  poi  alla 
causa  prossima  costituente  questa  condizione  irri- 
tativa del  sistema  nervoso  organico , e principal- 
mente del  ganglio  semilunare,  conveniva  cercarla 
nella  sede  stessa  del  morbo . Ardua  è pure  una 
tale  ricerca,  ma  in  via  di  congettura  può  essere 
permesso  di  avventurare , che  la  causa  prossima 
della  nostra  affezione  potesse  aversi  in  una  dichia- 
rata tempra  d’ innormale  sensibilità.  Questa  mor- 
bosa sensibilità  poi  o è mantenuta  da  un  princi- 
pio od  elemento  qualunque  materiale,  pretei  natu- 
ralmente  forse  elaborato  dai  vasi  sanguigni  della 
stessa  sostanza  nervea,  la  di  cui  natura  però  non 
si  potrà  certamente  determinare , il  quale  irriti  la 
tessitura  organica  del  ganglio  affetto,  per  cui  già 
predisposto  il  medesimo  a sentire  in  una  ma- 
niera strana,  e tutta  propria  anche  le  più  leggere 
impressioni , viene  messo  in  uno  stato  di  pertur- 
bazione nelle  sue  oscillazioni , che  essendo  d’  un 
certo  grado  di  forza  rapidamente  si  diffondono  per 
le  numerosissime  propaggini  del  detto  ganglio,  e 
per  quelle  dei  plessi  e gangli  affini,  e dia  origine 
a quella  imponente  varietà  di  fenomeni  che  si 
manifestano , e svaniscono  a norma  che  si  accre- 
sce o si  diminuisce  V irritazione , ossia  la  pertur- 
bazione della  sostanza  nervosa  primitivamente  af- 
fetta . 

Potrebbe  forse  sembrare,  che  non  sia  necessa- 
rio di  ammettere  l’esistenza  di  questo  principio 

(i)  Ved.  Brera,  Prolegomeni  Clinici  ec.  §.  xxxiv.  Dia- 
tesi irritativa . 
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materiale  qualunque , che  irriti  e perturbi  il  tes- 
suto nervoso  per  dare  origine  al  morbo,  opinan- 
do alcuni,  che  sia  sufficiente  una  semplice  inver- 
sione moleculare,  cioè  un  innormale  modo  d’ esi- 
stere , e di  muoversi  delle  molecole  componenti 
le  libre  del  tessuto  nervoso . Se  esistono  in  istato 
sano  i cangiamenti  di  positura  e proporzione  de- 
gli elementi  e delle  molecole  dei  varj  tessuti,  per- 
chè non  vi  possono  esistere  in  istato  morboso , 
cioè  in  un  modo  diverso  dal  naturale?  Perchè 
quindi  un  nervo , e nel  caso  nostro  il  ganglio 
semilunare,  qualunque  ne  sia  la  cagione,  non  può 
andare  soggetto  ad  una  sensibilità  accresciuta  e 
insieme  particolare , che  anche  alle  più  lievi  re- 
golari impressioni  operi  una  inversione , ossia  un 
movimento  diverso  dal  naturale  delle  primitive  mo- 
lecole organiche  ? Gli  effetti  di  alcuni  rimedj  ten- 
denti a ridurre  con  una  contro-irritazione  allo  stato 
normale  i pervertiti  movimenti  organici,  e soprat- 
tutto gli  effetti  della  musica  ben  conosciuti  in  al- 
cune malattie  nervose , non  verrebbero  a dimo- 
strare, che  basta  un’  impressione  qualunque,  anche 
per  sola  oscillazione  delie  molecole  componenti 
F aria,  per  far  nascere  un  cangiamento  dei  movi- 
menti primitivi  delle  molecole  nervose , senza  ri- 
correre ad  un  principio  inerente  ai  nervi,  irritan- 
te , e ai  natura  ignota? 

Poco  ci  rimane  di  dire  sul  conto  delle  cause 
occasionali  di  questa  malattia , dopo  che  si  è di 
già  accennato  di  sopra , che  lo  stato  di  violenza 
e di  spavento , in  cui  sino  dalla  tenera  età  di 
nove  anni  vivere  dovette  questa  giovane  per  le 
continue  dissensioni  domestiche , ha  (ed  a ciò  si 
possono  aggiungere  i lavori  di  troppo  prolungati 
della  campagna,  ed  il  tenue  vitto  dei  coloni)  con  * 
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tribuito  allo  sviluppo  di  molte  pertinaci  malattie 
gastriche , ora  unite  a verminazione , ed  ora  pas- 
sate alio  stato  nervoso . Di  più  notammo , che 
r origine  di  questa  singolare  affezione  spasmodica 
si  doveva  ripetere  dai  replicati  sconcerti  del  si- 
stema digerente , ad  accrescere  la  quale  crediamo 
avervi  non  poco  influito  la  vivace  sua  fantasia 
naturalmente  portata  per  la  superstizione . Queste 
cause  occasionali  venivano  eziandio  favorite  dal 
concorso  delle  predisponenti,  come  sono  un  tem- 
peramento stenico-eccitabile , un  sistema  nervoso 
mobilissimo  e sensibilissimo,  e finalmente  una  gra- 
cile ’ e delicata  fìsica  costituzione.  Dietro  siffatte 
viste  ha  il  nostro  Professore  stabilito  il  suo  piano 
curativo  . 

La  prima  indicazione  da  soddisfarsi  fu  quella 
di  liberare  lo  stomaco  dalle  raccolte  saburrali,  cui 
si  è soddisfatto  coll’ amministrazione  dell’  emetico 
ripetuto  per  due  giorni  (9—10  di  Dicembre)  di 
seguito . Depurate  cosi  le  prime  vie  , si  volle 
prevenire  qualunque  effetto  di  verminazione . Per 
la  qual  cosa  nei  susseguenti  giorni  1 5 - 1 4~  1 r>  le 
fu  prescritto  il  calomelano  del  Riverio  col  tartaro 
emetico  sotto  forma  pillolare . Inoltre , riguardan- 
dosi qual  centro  e fomite  della  malattia  il  tubo 
gastro-enterico,  si  formò  un  punto  di  derivazione 
nervosa  detta  metascheiuatismatica  (1)  in  vicinanza 
delle  midolle  allungata  e spinale,  e perciò  nel 
giorno  1 8 Dicembre  le  fu  con  ferro  arroventato 
passato  un  setone  nella  regione  media  e posteriore 
del  collo . A malgrado  di  questi  ragionati  tentativi 
non  solo  non  si  mitigò  la  ferocia  del  morbo,  ma 

(1)  Ved.  Brera,  Prolegomeni  Clinici  ec.  §.  xix,  pag.  84 
Metastasi , e metaschematisino . 
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neppure  si  giunse  ad  arrestare  Y accesso  convul- 
sivo d’ un  solo  giorno,  il  quale  anzi  senza  alcuna 
interruzione  compari  dal  giorno  6 fino  al  5o  di 
Dicembre . 

Il  dare  un  esatto  ragguaglio  di  ciascuno  di  que- 
sti parossismi  spasmodici,  oltre  all J essere  cosa  te- 
diosa , non  recherebbe  veruna  ulteriore  illustra- 
zione alla  natura  della  malattia . Questi  accessi , 
come  si  è notato  di  sopra , furono  sempre  pres- 
s’ a poco  simili  tra  di  loro , meno  alcune  diver- 
sità, che  non  cangiarono  mai  l’indole  del  morbo. 
Diversa  p.  es.  fu  talvolta  V ora  della  comparsa  de! 
parossismo , sebbene  l’ ordinaria  si  potesse  fissare 
verso  le  5 ore  pomeridiane . Ciascun  accesso  poi 
aveva  una  diversa  durata . D’  ordinario  durava  da 
tre  in  quattro  ore . Finalmente  sul  conto  delle  dif- 
ferenze de’  fenomeni , ossia  delle  diverse  forme , 
sotto  delle  quali  si  presentava  il  morbo,  in  gene- 
rale si  osservò,  che  prevalsero  ora  le  convulsioni 
toniche , e le  cloniche , ora  per  lo  contrario  la 
danza  di  s.  \ito  ed  il  solfeggio,  ora  il  tetano  ed  il 
caro,  ora  l’ asma,  l’ incubo,  e la  soffocazione  iste- 
rica , ora  la  catalessi , ed  ora  la  lipotimia  con- 
vulsiva . Tali  e tante  furono  , a dire  il  vero , le 
forme,  sotto  delle  quali  si  vide  comparire  il  paros- 
sismo convulsivo,  che  a ragione  si  può  dire  con 
Sydenham,  che  lam  diversa  sjrmp tornata  sunt , 
atque  ab  invicem  contraria  specie  variantia  > 
quarti  nec  Proteus  lusit  unquam , nec  colora - 
tus  spectatur  chamaleon  ( i ) . 

Usati  pertanto  infruttuosamente  i suddetti  rime- 
di , e tenendo  sempre  fermo,  che  la  malattia  con- 
sistesse o in  una  inversione  abituale  dei  movi- 
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(i)  Dissertano  de  hysterica  affectione  etc. 
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nienti  molecolari  del  ganglio  semilunare,  o in  un 
principio  ocl  elemento  qualunque  irritante  la  tes- 
situra organica  del  nervo  affetto,  si  fece  nel  giorno 
5i  Dicembre  1821  ricorso  all’uso  interno  della 
pietra  infernale,  ossia  del  nitrato  d’argento  fuso  (1), 
affinchè  colla  viva  sua  irritazione  operata  sulle  pa- 
piìle  nervose  dello  stomaco  o riconducesse  allo 
stato  normale  i pervertiti  movimenti  molecolari 
del  ganglio  semilunare , o elidesse , a guisa  di 
crisi , quel  principio  qualunque  irritante  il  siste- 
ma nervoso  della  vita  organica . Tale  fu  il  divi- 
samento , cui  si  propose  di  soddisfare  il  Profes^ 
sore  nell’  impiegare  una  tale  sostanza  « Perciò  le 
venne  prescritto  : 

R.  Nitras  argenti  fusi  et  porphyrisati  gr.  /* 
Roob  sambuci  scrupulum  /. 

Mìsce  escaci  e ad  perfectam  partami  coni- 
hinationeniy  et  curri  sufficienti  quantitate 
melis  despumati , et  puh  eri s glycyrrhitice 
fiant  L a.  pilulce  xn* 

Sumatur  una  mane}  et  altera  ad  vesperas , 

1VV\^V\'W>'VV»VV\'VV»'VV»'VV» 

(1)  L’uso  del  nitrato  d’argento  fuso,  0 pietra  infernale 
venne  in  alcuni  casi  consigliato  aiielie  dai  Medici  antichi 5 
Mia  atteso  lo  spavento  cagionato  agli  ammalati  dal  solo  no- 
me di  pietra  infernale,  e la  somma  sua  causticità,  appli- 
cata sull’ esterna  superficie  del  corpo  umano,  fu  sempre 
negletto  , e intieramente  abbandonato . Le  esperienze  di 
Sementini  istituite  sopra  degli  animali  hanno  fatto  vedere, 
che  la  soluzione  di  un  solo  quarto  di  grano  di  nitrato  di 
argento  fuso  in  una  mezz’oncia  d’acqua  distillata  introdot- 
ta nello  stomaco  di  un  cane  fu  sufficiente  per  risvegliarvi 
spasmi , convulsioni,  vomiti  sanguigni  ec.;  ma  che  il  mede- 
simo sale  combinato  coll’  estratto  di  gramigna  sotto  forma 
pillola! e potò  essere  somministrato  per  lungo  tempo  a tre 
altri  cani,  incominciando  dalla  più  piccola  dose  sino  a quel- 
la di  i5  grani  al  giorno,  senza  che  si  alterasse  la  salute  di 
questi  animali,  si  avesse  vomito,  od  altro  sintomo  morboso, 


I 36  PROSPÈTTO  CLINICO 

Giorni  1-2  Gennajo  1822.  Non  comparì  l’ac- 
cesso convulsivo.  Ogni  cosa  procedette  colla  mas- 
sima regolarità . L’ ammalata  accusava  soltanto  un 
senso  di  molestia  allo  stomaco  dopo  d’ aver  prese 
le  pillole . 

Giorno  3.  Il  medesimo  senso  molesto  allo  sto- 
maco . Alle  due  pillole  se  ne  aggiunse  una  terza 
da  prendersi  nel  mezzogiorno . 

Dal  4 fi110  giorno  1 5 nulla  offrì  di  partico- 
lare . Il  parossismo  spasmodico  stette  in  perfetto 
silenzio . Le  furono  continuate  le  pillole . 

Giorno  16.  Si  querelò  in  tutta  la  giornata  di 
dolore  di  capo  e degli  occhi,  ma  non  venne  colta 
da  verun  accesso . Continuando  sempre  il  senso 
molesto  allo  stomaco  le  si  sospesero  le  pillole  . 

Giorno  17.  Nella  mattina  comparvero  i sintomi 
prodromi  dell’ accesso  convulsivo,  e verso  le  ore 
due  pomeridiane  esso  ebbe  luogo  dopo  l’ inusitato 
silenzio  di  1 8 giorni . Sembra,  che  la  sospensione 
del  nitrato  d’ argento  fuso  abbia  probabilmente  in- 
fluito allo  sviluppo  delle  solite  convulsioni . 

Giorno  18.  Ripreso  l’uso  delle  pillole,  sebbene 
nella  mattina  la  giovine  fosse  molestata  dai  feno- 
meni morbosi  del  giorno  precedente , nella  sera 
non  comparve  l’ accesso  convulsivo , ma  in  sua 
vece  s’ ebbe  un  accesso  di  febbre  , preceduta  da 
freddo  e calore,  e terminata  con  copiosissimo  su- 
dore vaporoso . 

Giorni  19-23.  Questi  accessi  febbrili  si  effet- 

rV\^\V\/VV%\V\VV\VVlJVV|VV\ 

e la  sezione  cadaverica  facesse  vedere  la  più  piccola  alte- 
razione avvenuta  in  qualsiasi  parte  del  corpo.  E di  fatto 
dimostrò  l’esimio  nostro  Professore,  che  il  nitrato  di  ar- 
gento fuso , e combinato  ad  un  estratto  vegetabile  qualun- 
que, oppure  anco  alla  sola  molica  di  pane,  si  decompone, 
e forma  un  ossido  d’argento  scevro  affatto  di  causticità. 


ANNO  MDCCCXXI-MDCCCXXLL  iZ0] 

tuarono  del  pari  in  questi  giorni , e scomparvero 
i soliti  sintomi  morbosi , non  rimanendo  che  un 
leggier  dolore  di  capo,  e lieve  senso  di  molestia 
nel  ventricolo . 

Giorno  2 4-  Nella  sera  comparvero  il  freddo  ed 
il  caldo  febbrile,  ma  non  sopravvenne  il  sudore, 
e invece  F inferma  fu  presa  da  leggier  insulto  con- 
vulsivo , che  durò  soltanto  un’  ora . 

Giorno  25.  Si  osservò  lo  stesso  fenomeno. 

Giorni  26-5 1.  In  questi  giorni  la  febbre,  che 
sempre  comparve  verso  le  5,  o le  4 ore  pome- 
ridiane , terminò  col  solito  sudore  critico , di  un 
odore  agliaceo , in  gran  copia , e a guisa  di  va- 
pore , e tacque  affatto  F accesso  convulsivo  spas- 
modico . Le  pillole  furono  portate  al  numero  di 
quattro  al  giorno . Nel  giorno  5 1 ricomparve  la 
mestruazione , che  durò  circa  3 giorni  colla  più 
perfetta  regolarità , 

Giorni  1-14  Febbrajo.  Eccettuato  un  leggieris- 
simo senso  di  dolore  al  capo  ed  allo  stomaco , 
che  le  era  abituale , ed  un  torpore  in  tutte  le 
membra,  non  presentò  alcun  altro  fenomeno  mor- 
boso. Si  aumentò  la  dose  del  nitrato  d’argento 
fuso , e dalle  quattro  si  passò  alle  sei  pillole  al 
giorno  (16  di  queste  ne  contenevano  un  grano). 
Alla  sera  sopraggiunse  sempre  regolarmente  la  feb- 
bre accompagnata  dai  medesimi  sintomi  (1). 

(1)  Cbe  la  comparsa  della  feblrre  abbia  fatto  tacere  il 
parossismo  convulsivo  non  ci  deve  sorprendere,  giacché 
fino  Ippocrate  stesso  scrisse,  che  qui  a convulsione , aut 
distentione  nervorum  tene  tur , febre  super  veniente , libera- 
tur . Aphorismus  lvi i,  sectionis  iv.  L’indole  di  questo  fe- 
nomeno sempre  pili  conferma  l’antagonismo  di  azione,  che 
esiste  tra  i sistemi  sanguigno  e nervoso.  Quali  sieno  poi 
U operazioni  indotte  dal  nitrato  d’argento,  questo  è quan- 
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Giorno  x5.  Comparsi  i sintomi  forieri  delF  ac- 
cesso convulsivo  durante  la  mattina , questo  av- 
venne nel  dopo  pranzo  sotto  le  diverse  e con- 
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lo  finora  non  pur  anco  puossi  dire  conosciuto  . 1 felici 
risnltament-i  con  questo  rimedio  ottenuti  da  molti  medici 
in  alcune  malattie  nervose,  e specialmente  nelle  ostinate 
epilessie,  hanno  soltanto  fatto  vedere,  che  le  malattie  fu- 
rono vinte  mediante  una  critica  separazione.  Essi,  usando 
della  pietra  infernale  alla  dose  di  8 in  io  grani  al  gior- 
no, ottennero  delle  copiosissime  critiche  dejezioni  alvine. 
Noi,  in  luogo  di  queste,  abbiamo  avuto  il  sudore  critico, 
oltre  la  febbre  irritativa,  la  quale  pure  si  deve  riguarda- 
re come  critica.  La  differenza  poi  della  crisi  per  sudore, 
invece  delle  alvine  evacuazioni,  si  deve  forse  attribuire 
alla  disposizione  individuale  della  malata,  ed  alla  piccola 
c ristretta  dose  del  rimedio  da  noi  somministrata;  giacché 
ben  si  sa,  come  alcuni  rimedj,  dati  in  piccola  dose,  favo- 
riscono il  sudore,  e per  lo  contrario  in  dose  maggiore  pro- 
movono le  separazioni  deli5 alvo.  Del  resto  cauti,  e som- 
mamente circospetti  fummo  sempre  nell’ uso  interno  di  que- 
sto rimedio;  piccolissima  sul  principio  del  morbo  ne  fu 
la  dose,  e soltanto  verso  la  fine  della  cura  venne  portata 
sino  ai  quattro  grani  al  giorno.  A far  ciò  fu  condotto  il 
Professore,  primieramente  perchè  vide,  che  anche  in  dose 
pìccola  in  confronto  dei  8 o io  grani  dati  durante  il  corso 
d’una  giornata  dai  Sementini,  e da  altri,  si  aveva  un  ot- 
timo effetto;  ed  in  secondo  luogo  perchè  non  volle  giam- 
mai dimenticarsi,  che  impiegava  una  sostanza  pericolosa: 
nOuelques  medieamens  vioiens  administre's  à V interieur 
»n’agissent  e'gaieinent  qu’en  produisant  ime  irritatimi  vive, 
»voisine  de  Fétat  inflammatoire ; c’est  ainsi  qu’il  faut  ca- 
nraetériser  Y effet  des  drastiques,  des  bydragogues,  des  em- 
v>ménagogues , et  de  quelques  autres  substances,  qui,  com- 
bine le  nitrate  d’argent,  par  exemple,  n’operent  un  effet 
»derivatif  qu’en  enffammant  plus  ou  moins  le  conduit  di- 
*>gestif.  Il  faut  remarquer  au  reste,  que  ce  dernier  genre 
»d’infiammation  accidente!  le  est  beaucoup  plus  dangereux 
yque  le  premier;  la  nature  y ayant  rarement  recours  pour 
nguerir  les  maladies,  semble  nous  prescrire  de  ne  le  su- 
»sciter  qu’avec  les  plus  grandes  pre'cautions.  Les  raisons 
»de  cette  re'serve  sont  simples  , et  inutiles  à de'duire». 

(Briebeteau.  Art.  Phlegmasies  artificielles . Dictionnaire 
des  Sciences  medicales). 
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suete  forme  di  convulsioni  ora  toniche , ora  clo- 
niche. La  si  sottopose  ad  un  bagno  universale 
d’acqua  dolce,  che  venne  ripetuto  per  l\  giorni 
consecutivi . 

• • • 

Giorni  1 6- 1 g.  Non  soggiacque  in  questi  giorni 
all’insulto  convulsivo;  si  ebbe  un  sudore  univer- 
sale; fu  tormentala  V inferma  dai  soliti  dolori  di 
testa  e dello  stomaco , ed  il  suo  ventre  presen- 
tava un  considerevole  meteorismo  , che  incomin- 
ciò nella  mattina,  ed  aumentassi  verso  sera.  La 
dose  del  nitrato  d’ argento  si  portò  a due  grani 
diviso  in  dodici  pillole,  da  prenderne  quattro  du- 
rante la  giornata.  Ad  oggetto  poi  di  provocare 
una  irritazione  e rivulsione  esterna  si  ordinò  un 
cataplasma  senapato  da  applicarsi  con  degl’ inter- 
valli sui  varj  punti  dell’  addome . 

Giorni  20-2 1 . L’ammalata  ricadde  nelle  solite 
convulsioni . Si  osservò  di  particolare,  che  duran- 
te il  parossismo,  il  meteorismo  cedette  a poco  a 
poco  con  grandi  e sonore  eruttazioni , e che  ri- 
compari cessate  le  convulsioni. 

Giorno  22.  Non  si  manifestò  V accesso,  ma  la 
giovine  presentò  in  tutta  la  superficie  del  corpo, 
e specialmente  alle  braccia  ed  al  petto  un’eru- 
zione cutanea  di  piccole  pustolette  scabre , e di 
colore  rosso-oscuro.  Sembra,  che  questa  eruzione 
abbia  fatte  le  veci  del  sudore  critico  vaporoso , 
che  non  potè  aver  luogo. 

Giorni  .20-28.  La  nostra  inferma  andò  esente 
dalie  convulsioni , ed  ebbe  giornalmente  la  solita 
febbre  col  sudore  critico . Eccettuati  i consueti 
morbosi  fenomeni , nulla  di  nuovo  ci  occorse  di 
osservare  nella  medesima.  Si  aumentò  la  dose  del 
nitrato  sino  ad  8 pillole  al  giorno,  1 2 delle  quali 
ne  contenevano  due  grani  . Per  bevanda  ebbe  una 
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decozione  semplice  di  orzo . La  dieta  fa  sempre 
3a  seconda  animale. 

Marzo  1-29.  Non  soffrì  l’inferma  alcun  insulto 
convulsivo;  ma  le  comparve  giornalmente  la  feb- 
bre accompagnala  sempre  dal  sovraesposto  corredo 
sintomatico.  In  onta  però  del  copiosissimo  sudore 
vaporoso,  con  cui  costantemente  terminava  l’ac- 
cesso febbrile,  l’ammalata  invece  di  restarne  in- 
debolita acquistava  maggiori  forze,  e sensibilmente 
aumentavasi  in  essa  la  nutrizione . Per  tutto  que- 
sto spazio  di  tempo  le  furono  giornalmente  som- 
ministrate  otto  pillole,  contenenti  ciascuna  mezzo 
grano  di  nitrato  d’argento  fuso.  Per  bevanda  poi 
le  si  concesse  un’emulsione  di  gomma  arabica;  e 
finalmente  le  si  accordò  la  dieta  terza  animale . 

Giorno  5o.  Lo  stato  dell’  ammalata  progrediva 
con  pari  passo;  venne  regolarmente  nel  dopo  pran- 
zo assalita  dal  freddo  , e dal  calore  febbrile , ma 
non  potendo  aver  luogo  il  sudore , sopraggiunse 
l’accesso  convulsivo  dopo  56  giorni  di  perfetto 
silenzio  . Convien  avvertire , che  un  tale  avveni- 
mento si  deve  forse  attribuire  ad  alcune  inavver- 
tenze succedute  nella  mattina,  e soprattutto  all’ es- 
sersi alzata  di  letto , ed  esposta  all’  aria  atmosfe- 
rica , mentre  era  in  sensibile  traspirazione . 

Giorno  5i.  Non  comparve  nè  febbre,  nè  ac- 
cesso convulsivo;  fu  molestata  soltanto  dai  soliti 
sintomi.  Del  resto  nulla  di  nuovo. 

Aprile.  Giorni  i-5.  Ricomparirono  le  solite  con- 
vulsioni ; ma  in  grado  assai  mite . Per  favorire  il 
sudore  si  prescrisse  l’ infuso  di  fiori  di  sambuco 
col  tartaro  emetico . 

Giorni  4-n,  Tacque  l’affezione  spasmodica,  e 
ritornò  la  febbre  col  medesimo  apparato  sintoma- 
tico . 
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Giorno  12.  IN  ella  mattina  fu  molestata  dal  so- 
lito insulto  spasmodico.  Nella  sera  nulla  di  nuovo. 

Giorni  i3-2i.  Stette  in  silenzio  perfetto  il  pa- 
rossismo convulsivo  ; ricomparì  la  febbre  ; s’ ebbero 
i soliti  sintomi  morbosi , cioè  leggier  dolore  di 
capo,  senso  di  ardore  allo  stomaco,  torpore  nelle 
membra . 

Giorni  32-24*  Fece  ritorno  Y accesso  spasmo- 
dico : il  ventre  era  preso  piu  degli  altri  giorni  da 
meteorismo , ed  un  dolore  alle  coste  le  si  fece 
sentire . 

Giorno  2 5.  Nulla  di  nuovo  ; nè  febbre,  nè  ac- 
cesso spasmodico . 

Giorni  26- 5o.  Ritornò  l’accesso,  e in  esso  si 
videro  prevalere  le  convulsioni  sì  toniche  che 
cloniche . Durante  tutto  il  mese  di  Aprile  si  fece 
uso  del  nitrato  d’ argento  alla  dose  di  un  grano 
diviso  in  quattro  pillole . La  si  sottopose  eziandio 
ad  alcuni  bagni  universali  d’acqua  dolce;  e dalla 
terza  dieta  animale  si  ritorno  alla  seconda. 

Maggio.  Giorni  1-20.  Durante  questo  tempo  ìa 
povera  ragazza  fu  giornalmente  assalita  dal  paros- 
sismo convulsivo . Qualche  giorno  eziandio  com- 
parirono due  accessi  spasmodici , ma  di  forza  e 
durata  minori.  Deperì  quindi  di  nuovo  in  nutri- 
zione, le  si  alterò  sensìbilmente  la  fìsonoraia,  ed 
i consueti  sintomi  morbosi  le  si  fecero  più  gravi. 

Giorno  io.  Si  riprese  Fuso  del  nitrato  d’ar- 
gento che  sino  dal  giorno  1 di  Maggio  era  sta- 
to sospeso.  Si  conservò  la  dose  di  prima. 

Giorni  20-21.  Non  comparì  l’insulto  spasmo- 
dico, soltanto  i soliti  fenomeni  morbosi  si  resero 
sempre  più  molesti  e gravi.  Si  crebbe  d’ira  quar- 
to di  grano  il  nitrato . 
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Giorno  22.  Ricomparve  ìa  convulsione , che 
durò  meno  dei  giorni  precedenti. 

Giorni  20-24.  Nulla  di  nuovo.  Si  portò  la  dose 
del  nitrato  a due  grani  al  giorno . 

Giorni  25-27.  Tornò  a manifestarsi  F affezione 
spasmodica . Alternativamente  un  giorno  sì,  ed  uno 
no  si  aumentò  la  dose  del  nitrato  d'un  quarto  di 
grano  . 

Giorno  28  Maggio  sino  al  16  Giugno.  L’ am- 
malata non  andò  soggetta  a verno  accesso  con- 
vulsivo . Ogni  sera  comparve  la  febbre,  ma  io  gra- 
do molto  più  mite,  e non  accompagnata  da  sudore 
sì  copioso  come  per  lo  innanzi . Quindi  di  nuovo 
le  tornò  florida  la  nutrizione.  Accrescendo  sempre 
ìa  dose  dei  nitrato  d'argento,  lo  si  portò  sino  ai 
quattro  grani  al  giorno  divisi  in  quattro  pillole, 
da  prendersi  una  ogni  spazio  di  sei  ore . Durante 
questo  tempo  ebbe  la  terza  dieta  animale . 

Ristabilita  cosi  in  salute,  dopo  la  lunga  dimora, 
dal  4 Dicembre  1821  sino  ai  16  Giugno  1822, 
uscì  questa  giovane  dalla  nostra  Clinica  nel  gior- 
no suddetto , e si  restituì  in  seno  della  propria 
iamiglia,  ove  vive  perfettamente  sana  c contenta. 

« 
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RIASSUNTO  GENERALE 


DELLE 

MALATTIE  RICEVUTE  E TRATTATE 

— 

Uomini  affetti  C acute  N.°  122  ) 

da  < croniche  » 14  r N.°  i56.  - Morti  N.°  6. 

malattie  (( incurabili » 8)  '(1) 

Mortalità  per  cento  .......  N-°  4,117+ 

Dorme  affette  ^ acute  N.°  7 3 1 

da  ) croniche  » 26  > N.°  99.  — Morte  N.°  8. 
malattie  £( incurabili » 9)  3(2) 

Mortalità  per  cento  8,o8o+ 

Totale  degli  ammalati  ammessi  nella  Clinica  . » 235“,~,! 

Morti  ...............  14— - 

Mortalità  per  cento  .........  5,957+ 

> 

Perfettamente  sanati  . . ........  208*—* 

Risanati  sufficientemente  .........  1 — 

Migliorati  ........  . . ...»  9“””” 

Trattati  senza  effetto  5— 

Passati  in  altre  malattie  prima  della  salute,  del 

miglioramento  o della  morte  .......  i5— 

Permanenza  di  i36  Uomini  nella  Clinica  giorni  2775 
Durata  media  d’ogni  malattia  ......  20,9,42+ 

Permanenza  di  99  Donne  nella  Clinica  . . » 2634 


(1)  Tali  furono  un  accesso  purulento,  e la  tisi  polmo- 
nare tubercolare.  Cinque  morirono  di  malattie  acute,  ed 
uno  di  morbo  cronico . 

(2)  Si  deve  del  pari  tenere  per  incurabile  un’altra  tisi 
polmonare  puriforme.  Cinque  morirono  di  malattie  acute, 
e tre  di  malattie  croniche. 
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Durata  media  d’ogni  malattia >>26,14,52+ 

Permanenza  di  256  individui  nella  Clinica  . » 5409 

Du  rata  media  d’ogni  malattia  compresa  la 

convalescenza » 75,0,24  + 

Costo  de’ medicamenti  per  i56  uomini  . L.  g5S,57,4 

per  ogni  ammalato  » 6,89,9-+- 

per  99  donne  . . » 967,64,4 
per  ogni  ammalata  » 9,77,4+ 

Costo  del  vitto  per  i56  uomini  . . . L.  1024,64,4 

per  ogni  ammalato  . . » 7,55,4 

per  99  donne  ....  » 84i,49?8 

per  ogni  ammalata  . . » 8,49,9+ 

Costo  totale  per  medicinali  e per  vitto  per 

255  ammalati » 5772,16,— 

Costo  medio  giornaliero  per  medicinali  e 

vitto  in  ogni  malattia » 0,96,7+ 

Costo  medio  d’ogni  malattia i6,o5,i  + 

Costo  medio  d’ogni  malattia  compresi  tutti  i 
possibili  oggetti  di  servizio,  come  dall’an- 
nessa Tabella  intitolata  Prospetto  delle  spe- 
se ordinarie  ec 47? 1 5+ 

Costo  medio  giornaliero  d’ogni  ammalato  com- 
presi tutti  i possibili  oggetti  di  servizio, 
come  dalla  stessa  Tabella » 2, 5+ 

N-  B.  Tutte  le  spese  indicate  in  questo  Riassunto,  e nel 
Quadro  Nosologico  Clinico  sono  in  moneta  italiana  divise 
in  lire,  centesimi,  e millesimi.  Quelle  del  Prospetto  delle 
spese  ec.  sono  nell’ istessa  moneta  divise  in  lire  e mille- 
simi . 
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Quadro  Naso  Logico  ~ Clinico  delle  malattie 
trattate  nel  corso  dell  anno  scolastico 
1821—1822.  1 

Prospetto  delle  spese  ordinarie  e straordiA 
norie  occorse  pel  mantenimento  degli  am- 
malati accolti  nella  Clinica  Medica  del\ 
l 1.  lì.  Università  di  Padova  nell  anno 
scolastico  iii.com inciato  li  16  di  Ottobre 
1821,,  e terminato  li  i5  M gesto  1822, 
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I iperstenica 
i irritativa 
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. «•  nrrnRSF  PEL  MANTENIMENTO  DEGLI  AMMALATI  ACCOLTI  NELLA  CLINICA  MEDICA  DELL’ IME.  REG.  UNIVERSITÀ  DI  PADOVA 

DELLE  SPESE  ORDINARIE  E STRAORDINARIE  OCCORSE  PEL  ......  Mn rrrxxn 

Nell  Jnno  Scolastico  incominciato  li  ,6  Ottobre  MDCCCXXI,  e ter, m nato  h .5  Jgosto  MDCCCXXU. 
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N.° 


1 33  808 


i56 


i56 


54 


Straordiuarj 


MEDICINALI 


Orditarj 


70 


71 


77 


63 


697  122 


1 20  I 126 


453  3 
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49° 
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annotazioni 


Nel  Prospetto  Clinico  sessennale , che  comprende  gli  anni  scolastici  mdcccix- 
Mdcccxv,  si  è data  la  specifica  de’  Cibi  ordinar j e straordinarj  divisi  in  Diete.  Agli 
straordiuarj  appartengono  que’cibi,  che  l’Ospedale  non  accorda  ai  suoi  ammalati,  e che 
si  concedono  solo  per  uso  dell’  Istituto  Clinico,  come  i frutti  di  stagiouc,  le  carni  di 
polame,  le  zuppe  di  erbe,  i vini  navigali,  i gelati  in  estate,  lo  zauibajone,  la  cioc- 
colata , il  caffè  , le  limonate  ec. 

Nello  stesso  Prospetto  Clinico  esiste  il  dettaglio  de’ medicamenti  ordinar]  e straor- 
dinarj per  uso  clinico,  che  si  è più  difesamente  esposto  nel  Ricettario  Clinico  , per 
la  seconda  volta  pubblicato  l’anno  18  ig.  Fra  i medicinali  straordinarj  si  compren- 
dono lutti  i semplici,  ed  i preparati  chimico  - farmaceutici  d’ultima  invenzione]  quali 
sono  1’  olio  d' eroton  tilio , il  iodio , e le  sue  preparazioni , gli  alcali  delle  chine , 
le  preparazioni  aurifere,  la  strichnina,  l'emetina.  La  solanina  ec.  Vi  sono  compre- 
si i bagni  semplici,  ed  i termali,  non  che  le  fangature  di  Abano. 

La  legna , ed  i lumi,  ebe  costituiscono  la  spesa  de  combustìbili , comprendono 
la  legDa  occorrente  per  tutti  i mesi  d’inverno,  onde  mantenere  riscaldate  a :5  gradi 
sopra  o del  Termometro  Reaumuriano  le  cjuattro  grandi  Sale  dell’  Istituto  Clinico  1 
per  gli  ammalati,  e la  Sala  pure  grande  per  le  lezioni.  Ne’ mesi  d’estate  s’impiega  il 
combustibile  per  conservare  il  fuoco  necessario  ad  uso  degli  ammalati.  1 lumi,  che  si 
consumano , servono  pure  per  queste  Sale . 

La  Fioca  Salarj  espone  la  spesa  pel  servizio  personale,  che  consiste  in  lire  una 
centes.  5o  giornalieri  per  ciascuno  de’  quattro  Inservienti  ; in  lir.  una  cent.  u5  per  gior- 
no pel  facchino  ; in  lir.  una  che  si  accorda  per  giornaliera  gratificazione  ad  uno  Stu- 
dente alloggiato  nello  Spedale,  che  fa  il  servizio  chirurgico  delle  Sale  dioiche  . 

Gli  Oggetti  Chirurgici  consistono  nella  spesa  dei  fili,  delle  fascie,  delle  compres- 
se, delle  spugne  fine,  de’ stromenli  pel  servizio  chirurgico  cc. 

Gli  Oggetti  di  Cancelleria  comprendono  quanto  occorre  per  scrivere  nell’ Istituto 
dioico , e ri  spesa  per  la  stampa  dell’allestimento  delle  Cedole  appese  al  letto  di 
ciascun’ infermo,  ove  è tenuta  la  storia  giornaliera  del  medesimo. 

La  Biancheria  è uoa  spesa,  che  si  riferisce  al  bucato,  ed  alla  conservazione  del- 
le biancherie  di  già  esistenti  per  gl’infermi,  e pel  servizio  cionco. 

Per  Riparazioni  s’intendono  la  riparazione  istantanea  del  fabbricato,  de’ serramenti 
delle  Sale,  delle  lettiere,  de’  tavoli , delle  sedie  , de’ tondi , bicchieri , bottiglie,  possale, 
sputaruole  ec.  e di  quanto  di  tal  genere  è necessario  all’  Istituto  Clinico . Quivi  appar- 
tiene pure  la  spesa  occorrente  per  P imbiancatura , che  si  eseguisce  due  volte  l’anno  in 
tutte  le  Sale  Cliniche. 

Sotto  delle  Spese  minute  si  sono  ridotte  le  così  dette  piccole  spese,  come  le 
spugne  ordinarie,  cd  altri  oggetti  pel  ripulimento  delle  Sale,  l’olio  pei  terrazzi,  le 
spille,  il  filo,  lo  spago,  le  scope  ec. 

Alle  spese  di  primo  impianto  appartengono  le  prime  spese  d’ ogni  oggetto,  e prin- 
cipalmente delle  biancherie.  In  quest’anno  si  fece  eziandio  l’acquisto  di  12  coperte  da 
letto  fatte  di  tela  di  cotone  operata  ; e di  quattro  cappotti  di  tela  bleù  per  gl’  Infermieri . 

RIASSUNTO  TOTALE. 

11  totale  di  queste  spese  fu  di  lir.  il  100.  261,  le  quali  divise  sopra  2 35  anima- 
lati  e 54oo  giornate  fa ue  dai  medesimi  «eli’ Istituto  Clinico , danno  per  nsultamenlo , 
che’ ogni  ammalato  è costalo  lir.  47’  235  (avanza  però  una  frazione  di  36  millesi- 
mi), e che  ogni  giornata  de’ medesimi  cosu  hr.  2.  5am. 

Padova  li  20  slgosto  1823. 

y.  L.  BRERA 

I.  R.  Consigliere  di  Governo  , 

Professore  P.  O.  di  Terapia  Speciale  e di  Clinica  Medica  nella  I.  R.  Università'  , 
Memoro  del  C.  R.  Istituto  ec. 
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DE5  PROSPETTI  CLINICI  PUBBLICATI 

1.  Prospetti  de’Risultamenti  ottenuti  nella  Cli- 
nica Medica  deli’I.  R.  Università  di  Pado- 
va ne’sei  anni  scolastici  1809-1810,  1810- 
1811,  1811-1812,  1812-1815,  i8i3-i8i4, 
i8i4~i8i5  col  Riassunto  Sessennale  , del 
Signor  Consigliere  Professore  V.  L.  Brera  ; 
Padova,  1816.  8.° 

2.  Memorie  Medico-Clinicìie  per  servire  d’in- 
terpretazione ai  Prospetti  Clinici  , dello 
Stesso;  Padova,  1816.  8.°  con  Tati.  in  rame. 

3.  Prospetto  de’  Risultamenti  ottenuti  nella 
Clinica  Medica  dell’I.  R.  Università  di  Pa- 
dova dall’I.  R.  Consigliere  e Professore  V. 
L.  Brera  nell’anno  scolastico  i8i5-i8i6, 
compilato  dal  Medico  Assistente  Sig.  Doti. 
Dall’Oste;  Padova,  1816.  8.° 

4.  Prospetto  ec.  dell’anno  scolasi.  1816-1817, 
compilato  dallo  Stesso  ec. 

5.  Prospetto  ec.  dell’anno  scolast.  1817-1818, 
compilato  dallo  Stesso  ec. 

6.  Prospetto  ec.  dell’anno  scolast.  1818-1819, 
compilato  dallo  Stesso  ec. 

7.  Prospetto  de’  Risultamenti  ottenuti  nella 
Clinica  Medica  dell’  I.  R.  Università  di  Pa- 
dova dall’ I.  R.  Consigliere  di  Governo  e 
Professore  V.  L.  Brera  nell’  anno  scolastico 
1819-1820,  compilato  dal  Medico  Assisten- 
te Sig.  Dott.  Temi  ani;  Padova  1820.  8.° 

8.  Prospetto  de’  Risultamenti  ec.  ottenuti  nel- 
l’anno scolastico  1820-1821,  compilato  dal- 
lo Stesso. 

9.  Prospetto  de’Risultamenti  ec.  ottenuti  nel- 
l’anno scolastico  1821-1822,  compilato  dal- 
lo Stesso  ( sotto  il  torchio'). 

10.  Prospetto  dei  Risultamenti  ec.  Ottenuti 
nell’anno  scolastico  1822-1825  ec.  (sotto 
il  torchio). 
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